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Vorrede. 


,,Es  ist  dieses  Studium  historicum  eine  Zeillang 
ziemlich  unler  der  Bank  liegen  blieben,  da  man 
sich  nur  mit  lauter  Conceptionibus  syslemntico- 
t/ieoreticis,  Speculalionibus  abstractis  xiftAprae- 
conceptis  Opinionibus  auffgehalten,  und  die  CVr- 
cumstantias  facti,  (die  man  nur  obenhin  und 
durch  die  Brille  angesehen,)  entweder  nach  die- 
sen Hi/potliesibus  mit  Macht  gezwungen,  oder, 
wenn  sie  sich  gar  nicht  schicken  wollen ,  überse- 
hen, oder  auch  zum  öfteren  fälschlich  verdrehet 
und  confundiret,  ja  wohl  gar  falsche  supponiret." 
Jon.  Kanold. 


Wenn  der  Verfasser  diese  Fortsetzung  seiner  historisch  - 
pathologischen  Studien  dem  ärztlichen  Puhlikum  nicht  ohne 
die  Hoffnung  einer  freundlichen  Aufnahme  übergibt,  so  ist 
es  zunächst  die  für  ihn  hocherfreuliche  Zufriedenheit,  welche 
sich  von  Seiten  der  Kenner  allgemein  über  den  ersten  Theil 
derselben  aussprach,  dann  aber  auch  das  Bewnsstseyn  seiner 
eignen  grösseren  Vertrautheit  mit  dem  historischen  Studium 
selbst,  wodurch  jene  Hoffnung  geweckt  und  genährt  wird. 
Unablässig  ist  er  bestrebt  gewesen,  den  Beifall  zu  verdienen, 
welchen  der  erste  Theil  dieser  Schrift  zu  erhalten  so  glück- 
lich war,  unablässiger  noch,  die  Mängel  zu  beseitigen,  welche 
man  zu  rügen  Ursache  hatte.  Der  vorzüglichste  von  diesen 
betraf  eine  gewisse,  eben  so  verführerische  als  gerade  für  den 
Geschichtsforscher  verderbliche  Neigung  zur  Speculation, 
welcher  der  Verfasser  im  ersten  Theile,  trotz  der  grössten 
Aufmerksamkeit  auf  sich  selbst,  nicht  immer  Meister  zu  wer- 
den vermochte.  Im  gegenwärtigen  Theile  ist  derselbe  so 
ängstlich  bemüht  gewesen,  auch  die  leisesten  Anklänge  jener 
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Richtung  zu  vermeiden,  dass  er  fast  fürchtet,  dem  letzten 
Zwecke  aller  historischen  Forschung,  der  philosophischen 
Deutung  und  Verknüpfung  der  Thatsachen,  einen  zu  gerin- 
gen Einfluss  verstattet  und  sich  so  dem  entgegengesetzten 
Vorwurfe  ausgesetzt  zu  haben.  In  dieser  Besorgniss  indess 
tröstet  ihn  Goethe's  herrliches  Wort:  „Es  gibt  eine  zarte 
Empirie,  welche  sich  mit  dem  Gegenstande  innigst  identisch 
macht,  und  dadurch  zur  eigentlichen  Theorie  wird." 

Aus  diesem  Grunde  hat  der  Verfasser  sehr  häufig  ver- 
mieden, die  ganze  Summe  der  Folgerungen  auszusprechen, 
welche  sich  in  so  reicher  Fülle  aus  der  Geschichte  der  Volks= 
krankheiten  ergeben,  und  es  oft  vorgezogen,  statt  seiner  die 
Thatsachen  selbst  reden  zu  lassen,  deren  einfache,  aher  ge- 
waltige Sprache  dem  aufmerksamen  Beobachter  verständlich 
genug  ist. 

Ueberdies  würde  der  anfänglich  beabsichtigten  Zusam- 
menfassung der  wichtigsten  Resultate  der  in  diesem  Theile 
niedergelegten  Untersuchungen  der  wider  Vermuthen  ange- 
wachsene Umfang  desselben  im  Wege  gestanden  haben.  Die- 
ser Umfang  hätte  trotzdem  um  mehr  als  das  Doppelte  ver- 
grössert  werden  können,  wenn  es  nicht  dem  Geschichtsfor- 
scher, wie  dem  bildenden  Künstler  übel  anstände,  neben  das 
fertige  Werk,  zum  Verdruss  des  Betrachtenden,  auch  das 
ganze  Handwerkszeug  und  den  Haufen  der  Splitter  und 
Späne  aufzuthürmen,  die  während  der  Arbeit  fallen  raussten. 
Eine  solche,  wir  möchten  sagen  ostentatiöse  Bearbeitung 
der  Geschichte  muss  überall  vermieden  werden,  am  meisten 
aber  da,  wo  das  Interesse  im  Ganzen  der  Anregung  noch  so 
sehr  bedarf.  Dieses  Interesse  an  der  Geschichte  nnsrer 
Wissenschaft  hat  sich,  Dank  den  Bemühungen  mehrerer  aus- 
gezeichneter Forscher,  in  den  letzten  Jahren  bedeutend  ge- 
steigert, und  es  wird  sich  noch  vermehren,  wenn  man  immer 
allgemeiner  erkannt  haben  wird,  was  die  Geschichte  der 
„Praxis",  der  sie  bisher  nicht  in  der  Wirklichkeit,  sondern 
nur  in  dem  Wahne  des  grossen  Haufens  fremd  war,  zu  nützen 
im  Stande  ist.     Der  Verfasser  verhehlt  es  nicht,  dass  er  in 


dem  vorliegenden  Theile  noch  mehr  als  in  dem  vorigen  dar- 
auf Bedacht  genommen  hat,  dieses  innige  Verhältniss  der 
historischen  Pathologie  zur  Förderung  der  Nosologie  hervor- 
zuheben, worauf  ihm  allerdings  der  der  Gegenwart  näher 
gerückte  Gesichtskreis  der  jetzt  vorliegenden  Untersuchungen 
von  selbst  hillleitete.  Vielleicht  wird  man  auch  erkennen, 
dass  er  sich  dazu  durch  unablässiges  Studium  der  bedeutend- 
sten neueren  nosologischen  Werke,  so  wie  durch  sorgsame 
Beobachtung  am  Krankenbette  noch  mehr  in  den  gehörigen 
Stand  zu  setzen  versucht  hat. 

Noch  immer  wird  der  äusserst  bedeutende  Einfluss  hi- 
storisch-pathologischer Studien  auf  die  Praxis  viel  zu  wenig 
erkannt;  fast  allgemein  räumt  man  zwar  historischen  For- 
schungen ein  hohes  Interesse  ein,  aber  die  Früchte  will  man 
nicht  erkennen,  welche  aus  der  3orglichen  Pflege  dieses  un- 
endlich reichen,  aber  rüstiger  Hände  bedürftigen  Bodens  für 
die  Gegenwart  in  reicher  Fülle  reifen. 

Trotz  dieser  grossen  Vernachlässigung  der  Ge- 
schichte der  Krankheiten  von  Seiten  der  gewöhnlichen 
Praktiker  hat  doch  eine  Schule  der  neuesten  Zeit  den  unbe- 
strittenen Ruhm,  in  der  Geschichte,  als  einer  unversiegbaren 
Quelle  reichster  Erfahrung,  eine  ihrer  wichtigsten  Grund- 
lagen, aber  auch  eine  ihrer  sichersten  Stützen  zu  erkennen. 
Fürwahr  mit  Recht  heisst  die  Schönlein'sche  Schule  die 
naturhistorische,  in  schöner  doppelsinniger  Andeutung  der 
zwiefachen  Quelle,  die  ihr  aus  Benutzung  der  eignen  und  der 
Erfahrung  der  Besten  aller  Zeit  in  reichen  Fluthen  zuströmt. 
Das  ist,  wenn  wir  nicht  gänzlich  uns  täuschen,  eins  der  gröss- 
ten  Verdienste  ihres  Gründers,  dass  er  seine  Jünger  lehrte, 
die  erhabene  Stimme  der  Natur  zu  vernehmen,  wie  sie  durch 
die  unsterblichen  Werke  der  Hohenpriester  der  Wissenschaft 
hindurchtönt,  ihrem  stillen  Walten  zu  lauschen  in  den  ver- 
borgensten Regungen  des  Lebens,  ihrem  Rufe  zu  folgen, 
der  durch  das  Wehklagen  von  Millionen  hindurch  erschallt, 
wenn  der  finstre  Todesgott  die  zagenden  Reihen  der  Völker 
furchtbar  lichtet. 
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Der  erste  Theil  unsrer  Untersuchungen  versuchte  einige 
Beiträge  zu  der  Geschichte  der  Seuchen  bis  zum  16ten  Jahr- 
hundert zu  gehen,  und  wenn  'derselbe  hier  und  da  auch  in 
jüngere  Perioden  übergriff,  so  geschah  dies  nur  bei  jenen 
Erscheinungen  auf  diesem  grossen  Schauplatze,  deren  Rolle 
schon  vor  jener  Zeit  begann,  aber  erst  später  ihre  volle  Be- 
deutung entfaltete.  —  Der  gegenwärtige  Theil  soll  die  Ge- 
schichte der  europäischen  Volkskrankheiten  vom  Anfange 
des  löten  bis  in  die  Mitte  des  18ten  Jahrhunderts  behandeln, 
indem  hier  Hecker's  neueste  Arbeit  und  ihre  meisterhafte 
Darstellung  der  Seuchen  der  siebenziger  Jahre  eintritt.  Zu- 
dem bildet  auch  gerade  diese  Periode,  in  welcher  die  Ent- 
stehung des  Brownianismus  nicht  ohne  tiefen  Zusammenhang 
mit  der  Eigentümlichkeit  der  epidemischen  Ereignisse  ist, 
einen  sehr  deutlich  hervorgehobenen  Abschnitt,  und  die  Ge- 
schichte der  letzten  70  Jahre  ist  mehr  als  zu  reichhaltig,  um 
den  3ten  Theil  dieser  Schrift,  dessen  Erscheinen  von  der 
Aufnahme  des  gegenwärtigen  abhängig  se\n  wird,  in  Anspruch 
zu  nehmen. 

Man  könnte  es  missbilligen,  dass  der  Verf.  die  isolirte 
Darstellung  des  ersten  Theils  nicht  auch  für  den  gegenwär- 
tigen beibehalten  hat.  Anfangs  hatte  derselbe  den  Plan, 
jener  Form  auch  hier  zu  folgen,  aber  er  hat  ihn  im  Fortgange 
seiner  Studien  gar  bald  aufgeben  müssen,  da  eine  strenge 
Durchführuno;  nicht  allein  sehr  schwierig,  sondern  vorzüglich 
sehr  unnatürlich  seyn  würde.  Dies  ergibt  sich  nicht  allein 
aus  Ozanam's  Buche,  welches  nach  diesem  Principe  bear- 
beitet ist,  sondern  auch  aus  den  in  diesem  zweiten  Theile 
niedergelegten  Forschungen  selbst,  welche  vielleicht  mehr 
als  bis  jetzt  darauf  aufmerksam  gemacht  wurde  den  nahen 
Znsammenhang,  die  innige  Verbindung  darlegen,  welche  in 
der  Natur  zwischen  Krankheitsformen  obwaltet,  welchen  die 
Systematik  gar  häufig  die  entlegensten  Stellungen  anweist. 
Auf  diesen  vorzüglich  interessanten  und  für  die  Nosologie 
selbst  sehr  wichtigen  Punkt  eindringlich  hinzuweisen,  haben 
wir  die  Gelegenheit  niemals  versäumt.     Aus  diesem  Grunde 
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haben  wir  den  Versuch  gemacht,  die  Geschichte  der  hervor- 
ragendsten Krankheitsgruppen  zu  einem  organischen  Ganzen 
zu  vereinigen,  ohne  dabei  der  Zeitfolge  der  Ereignisse,  die 
gar  häufig  mit  ihrer  physiologischen  Verbindung  zusammen- 
fällt, Gewalt  anzuthun.  Dennoch  haben  wir  nicht  geglaubt, 
diese  Strenge  auch  da  anwenden  zu  müssen,  wo  es  Krank- 
heitserscheinungen galt,  die  einer  selbstständigeren  Betrach- 
tung fähig  und  bedürftig  sind.  So  z.  B.  der  Friesel,  dessen 
ganze  Bedeutung  für  die  Krankheiten  der  Vergangenheit  und 
Gegenwart  nur  aus  seiner  Zusammenstellung  mit  den  übrigen 
ihn  umgebenden  epidemischen  Ereignissen  klar  wird.  Aus 
diesem  Grunde  haben  wir  stets  auf  den  neuesten  Stand  der 
jedesmaligen  Lehren  über  die  einzelnen  Krankheiten  hinge- 
wiesen, ohne  dass  wir  fürchten,  dass  es  uns  später  bei  der 
ausführlichen  Betrachtung  der  epidemischen  Krankheitser- 
eignisse in  den  letzten  70  Jahren  an  hinreichendem  Stoff  feh- 
len werde. 

Wenn  auch  für  die  Periode,  mit  welcher  sich  die  Be- 
trachtungen des  vorligenden  Theils  beschäftigen,  viele  reiche 
Quellen  fliessen,  die  dem  Verfasser  eine  ziemlich  vollständige 
Berücksichtigung  der  hervortretendsten  Erscheinungen  in 
dem  kranken  Leben  der  Völker  möglich  machten,  so  weiss 
doch  Niemand  besser  als  er  selbst,  dass  seine  Bemühungen 
nur  als  Vorarbeiten  zu  einer  vollständigen  Geschichte  der 
Epidemicen,  als  Versuche,  die  auffallendsten  der  Lücken 
auszufüllen,  welche  dieses  Gebiet  der  Wissenschaft  noch  so 
sehr  entstellen,  betrachtet  werden  können.  Uebcrall  hat  er 
aber  nach  Kräften  gestrebt,  diese  Vorarbeiten  brauchbar  zu 
machen,  was  vor  Allein  nicht  ohne  die  treueste  Benutzung 
der  Quellen  geschehen  konnte.  Zufolge  dieses  Charakters 
seiner  Arbeit  hat  er  sich  stets  nur  auf  die  Erörterung  des 
noch  weniger  oder  gänzlich  Unbekannten  gerichtet,  und  man 
wird  dem  Verfasser  vielleicht  nur  selten  den  Vorwurf  machen 
können,  dass  er  längst  bekannte  Dinge  wieder  vorbringe, 
ohne  ihnen  einige  neue  Beziehungen  abzugewinnen.  Die 
grossen  Mühen  eines  geschichtlichen  Quellenstudiums  sind 
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bekannt;  sie  wachsen  aber  zu  einem  sehr  bedeutenden  Grade, 
wenn  die  Quellen  der  Forschung  selbst  bisher  unbekannt 
waren  und  deshalb  erst  aufgesucht  werden  mussten.  Der 
Verfasser  ist  sehr  oft  in  diesem  Falle  gewesen,  und  hat  sich 
häufig  über  verlorne  Zeit  und  Mühe  nur  mit  dem  Werthe 
einzelner  Funde  trösten  können.  Er  sah  namentlich  gar 
bald  ein,  dass  ohne  die  vorhergehende  Entwerfung  eines  voll- 
ständigen Verzeichnisses  aller  zur  Geschichte  der  Volks- 
krankheiten gehörigen  Schriften  an  die  einigermassen  genü- 
gende Lösung  seiner  Aufgabe  nicht  zu  denken  sey,  und  dass 
eine  solche  Arbeit  durch  die  wenigen  bereits  vorhande- 
nen Versuche  durchaus  nicht  entbehrlich  gemacht  werde. 
Adami's  bibh'otheca  loimica  ist  thcils  aus  dem  Buchhandel 
verschwunden,  theils,  selbst  wenn  man  nur  die  eigentliche 
Pestliteratur  berücksichtigt,  unvollständig  und  ungenau,  in- 
dem der  Verf.  die  wenigsten  Schriften,  die  er  verzeichnet,  selbst 
gesehen  hat.  —  Wie  unendlich  Viel  aber  der  Verf.  hier  künf- 
tigen Forschungen  übrig  gelassen  habe,  zeigt  ihm  ein  einzi- 
ger Blick  auf  das  von  ihm  erwähnte  zu  seinem  Gebrauche  ent- 
worfene Verzeichniss  aller  epidemiologischen  Schriften,  zu 
dessen  Herausgabe  er  sich  vielleicht  entschliesst,  wenn  er  es 
durch  fortwährende  Nachträge  für  einigermassen  vollständig 
wird  halten  können.  Dies  führt  uns  auf  das  Verhältniss  der 
vorliegenden  Arbeit  zu  Schnurrcr's  Werke.  Auf  den  er- 
sten Anblick  könnte  es  scheinen,  als  gewähre  eine  so  um- 
fängliche Arbeit  als  die  Chronik  der  Seuchen  einen 
sichern  Anhaltepunkt  für  die  ausführliche  Erörterung  der 
Volkskrankkeiten;  Viele  werden  vielleicht  selbst  glauben, 
Schnurrer  habe  Alles  auf  diesem  Gebiete  zu  Erreichende 
bereits  geleistet.  Nicht  ohne  die  Besorgniss,  dass  uns  die 
Offenheit,  mit  welcher  wir  unsre  Ueberzeugung  aussprechen, 
übel  gedeutet  werden  könne,  bekennen  wir,  dass  unsSchnur- 
r  er's  Arbeit  immer  mangelhafter  und  ungenauer  erschienen  ist, 
je  länger  wir  uns  selbst  mit  der  Geschichte  der  Volkskrank- 
heiten beschäftigt  haben,  und  dass  wir  uns  sehr  bald  ent- 
schlossen,   unsre    Untersuchungen    ganz    unabhängig    von 
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Schnurrcr's  Führung  fortzusetzen.  Damit  leugnen  wir 
nicht  im  Geringsten  Schnurrer's  sehr  grosse  Verdienste; 
wir  sind  aber  auch  überzeugt,  dass  eine  neue  Chronik  der 
Seuchen  von  der  Hand  eines  selbstständigeren  Forschers  eine 
von  der  Schnurr  er 'sehen  Arbeit  sehr  verschiedene  Gestalt 
erhalten  würde.  Wenn  wir  im  Einzelnen  auf  diese  Män- 
gel der  genannten  Schrift  nur  selten  aufmerksam  gemacht 
haben,  so  geschah  es,  weil  wir  selbst  den  Schein  einer  klein- 
lichen Polemik  einem  so  überaus  verdienstvollen  Schriftstel- 
ler gegenüber  vermeiden  wollten.  Ein  sehr  grosser,  vielleicht 
der  grösste  Theil  des  Schnurrer'schen  Werkes  besteht  in 
der  sehr  vollständigen  Chronik  der  atmosphärisch-meteorolo- 
gischen Ereignisse.  Es  mag  unnntersneht  bleiben,  in  wel- 
cher Verbindung  diese  mit  der  Geschichte  der  Volkskrank- 
heiten stehen;  wir  selbst  sind  wenig  geneigt,  ihnen  einen  so 
ausgedehnten  Einfluss,  als  den  gewöhnlich  zugestandenen  bei- 
zumessen. Dagegen  ist  unter  den  Kennern  über  die  grosse 
Ungenauigkeit  und  Unvollständigkeit  der  nosograpbischen 
Angaben  Schnurrer's  nur  eine  Stimme,  und  unsre  Haupt- 
aufgabe war  es,  gerade  hier  die  oft  so  grossen  Lücken  aus- 
zufüllen. Der  Vergleich  mag  erkennen  lassen,  mit  welchem 
Erfolge  dies  geschehen  ist. 

Eben  so  haben  die  Kenner  die  grosse  Unvollständig- 
keit der  Seuchengeschichte  Ozanam's  schon  längst  erkannt. 
Der  Hauptfehler  dieses  Werks  ist  die  grosse  Nachlässigkeit, 
mit  welcher  der  Verfasser  desselben  seine  offenbar  sehr 
reichen  Quellen  benutzt  hat;  wahrhaft  unverantwortlich  aber 
ist  die  Bequemlichkeit,  vermöge  welcher  derselbe  diese  Quel- 
len fast  niemals  genauer  bezeichnet.  Ausserdem  herrscht  in 
diesem  Werke  die  grösste  Zerrissenheit  und  eine  mehr  als 
oberflächliche  Systematik,  vermöge  welcher  Erscheinungen, 
die  nach  Zeit  und  Art  in  dem  innigsten  Verhältnisse  zu  ein- 
ander stehen,  häufig  an  ganz  entlegenen  Orten  besprochen 
werden.  Trotz  aller  dieser  Fehler  hat  Ozanam's  Schrift 
als  Vorarbeit  grossen  Werth,  und  wir  haben  sie  in  dieser  Ei- 
genschaft dankbar  zu  benutzen  gesucht. 


Der  Anhang,  einzelne  seltnere  Dokumente  zur  Ge- 
schichte der  Seuchen  und  das  Verzeichniss  der  in  diesem 
Theile  von  uns  benutzten  Schriften  enthaltend,  wird  vielleicht 
nicht  unwillkommen  seyn.  Das  letztere  mag  zugleich  zeigen, 
dass  wir  unsern  Untersuchungen  eine  möglichst  ausgebreitete 
Grundlage  zu  geben  versuchten.  Es  dürfte  als  ein  einiger- 
massen  vollständiger  Katalog  der  wichtigsten  epidemiographi- 
schen  Werke  von  1500  —  1770  gelten  können. 

Dankbar  muss  der  Verf.  der  wesentlichen  Unterstützun- 
gen erwähnen,  welche  ihm  für  seinen  Zweck  die  Jenaische, 
die  Göttinger,  die  Erlanger,  Leipziger  und  Wolfen!)  ütteler 
Bibliothek  darboten,  dankbar  der  Liberalität  gedenken,  mit 
welcher  ihm  die  verehrten  Vorsteher  dieser  Anstalten  die 
ihnen  anvertrauten  Schätze  zur  Benutzung  überliessen. 

Schliesslich  kann  der  Verfasser  den  Wunsch  nicht  un- 
derdrücken,  dass  das  Interesse,  dessen  sich  gegenwärtig  die 
Geschichte  der  Krankheiten  erfreut,  recht  bald  auch  der  nicht 
minder  wichtigen  Geographie  derselben  zugewendet  werden 
möa;e,  durch  welche  viele  Punkte  der  ersteren  erst  ihre  wahre 
Bedeutung  erlangen.  Allerdings  erscheinen  die  Schwierig- 
keiten einer  geograpliisch-nosologischen  noch  ungleich  grös- 
ser als  die  einer  historisch-nosologischen  Arbeit,  aber  dennoch 
fehlt  es  nicht  an  einem  sehr  bedeutenden,  obschon  noch  gänz- 
lich rohen  und  überall  zerstreuten  Material. 

Möge  auch  diesen  Beiträgen  zur  Geschichte  der  euro- 
päischen Volkskrankheiten  die  Zufriedenheit  zu  Theil  wer- 
den, mit  welcher  die  Kenner  ihre  Vorgänger  aufnahmen;  mö- 
gen sie  vorzüglich  tüchtigere  Kräfte  anregen,  uns  bald  mit 
einer  vollständigen  Geschichte  der  Epidcmicen  zu  beschenken. 

Jena,  im  April  1841. 

Dr.  H.  Haeser. 
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Rückblick  und  Einleitung. 


Die  bisherigen  Betrachtungen  dieser  Schrift  beschäftigten  sich 
mit  den  hervorragendsten  Erscheinungen  im  kranken  Leben  der 
Völker  seit  den  Anfängen  historischer  Kenntniss  bis  zu  dem 
Ende  des  15.  Jahrhunderts.  Wenn  hierbei  auch  spätere  Ereig- 
nisse ihre  Berücksichtigung  fanden,  so  geschah  dies  nur  bei 
denen,  welche  mit  der  ganzen  Eigenthümlichkeit  der  an  jener 
Stelle  vorzugsweise  geschilderten  Krankheitsperiode  in  zu  inni- 
gem Zusammenhange  stehen,  als  dass  ihre  Trennung  von 
denselben  nicht  würde  unnatürlich  erschienen  seyn.  Denn 
die  ewige  Zeit  kennt  nicht  die  willkürlichen  Theilungen  der 
Menschen.  — 

Zerstreut  und  sparsam  sind  die  Quellen,  die  uns  über  die 
Volkskrankheiten  des  Alterthums  und  des  Mittelalters  beleh- 
ren; nur  von  wenigen  berichtet  uns  die  Geschichte  in  kurzen, 
aber  desto  ergreifenderen  Schilderungen.  Wir  haben  im  ersten 
Theile  dieser  Schrift  theils  das  Thatsächliche  zu  erörtern,  theils 
den  inneren  lebendigen  Zusammenhang  des  Einzelnen  zu  erfas- 
sen gestrebt,  was  in  der  bezeichneten  Periode  uns  entgegentritt. 

So  folgten  wir  vor  Allem  dem  Wechsel  der  Ereignisse  und 
seiner  Bedeutung,  so  fesselten  uns  die  mythischen,  die  chroni- 
stischen und  die  zu  historischer  Klarheit  erwachenden  Darstel- 
lungen der  Verbreitung  der  Bubonenpest,  jener  unersättlichen 
Furie  die  erst  in  unsern  Tagen  ihren  furchtbaren  Nacken  unter 
das    allbezwingende  Joch    des   Menschengeistes   beugte.      Wir 
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folgten  ihr  bis  in  die  entlegenen  Zeiten  ihrer  Entstehung  in 
einem  Lande,  welches,  von  der  Natur  zu  einem  Paradiese  be- 
stimmt, unter  dem  Drucke  der  Unwissenheit  und  Despotie  zu 
einem  unheilvollen  Pfuhle  jeglichen  Verderbens  geworden  ist. 
Wir  erblickten  ihre  erslen  ausgedehntesten  Verbreitungen  in  Eu- 
ropa, wir  versuchten  die  wahre  Bedeutung  jener  furchtbarsten 
ihrer  Epidemieen  darzustellen,  in  der  die  geängstete  Mensch- 
heit den  finstern  Todesgott  selbst  über  ihr  Haupt  dahiii  schwe- 
ben zu  sehen  wähnte,  —  wir  verweilten  bei  der  langen  Reihe 
der  nicht  viel  gelinderen  TJebel,  welche  die  furchtbare  Mutter 
in  den  grausigen  Umarmungen  mit  dem  über  Europa  herrschen- 
den Dämon  des  Verderbens  gebar.  —  So  fesselte  uns  die  Be- 
trachtung der  einheimischen  Uebel,  des  Scorbuts,  der  Syphilis, 
so  die  vorübergehenden  Gestalten  der  merkwürdigen  Verbin- 
dungsglieder alter  und  neuer  Krankheitsformen,  des  Petechial- 
typhus, des  CarotiH o,  des  englischen  Schweisses.  Ueberall  be- 
gegneten wir  demselben  Unheil  in  verschiedener  Gestaltung  der 
äusseren  Form,  überall  dem  steten  Wechsel  dieses  Aeusseren 
bei  ähnlicher  Bedeutung  des  Inneren,  überall  dem  innigsten  Zu- 
sammenhange aller  Lebenserscheinungen,  dem  deutlichsten 
Wechselverhältnisse  tellurischer,  physischer  und  psychischer 
Umwälzungen.  Niemals  aber  fehlte  die  Ahnung  des  ewi°-  un- 
ergründlichen Gesetzes,  welches  über  dem  Geschick  der  Mensch- 
heit waltet,  niemals  die  Offenbarung  einer  höheren  Macht  die 
sie  durch  Tod  und  Untergang  zu  neuerem  und  schönerem  Le- 
ben geleitet,  zu  einem  fernen,  irdischen  Augen  unerreichbaren 
Lichte.  Nicht  dieses  Ziel,  nur  den  Wechsel  der  Bewegung 
mag  der  kühnere  Blick  erfassen:  Klio  aber,  die  ernste  Göttin, 
zeichnet  mit  schwerem  Griffel  das  Geschick  des  unabsehbaren 
Zuges  in  ihr  ehernes  Buch! 

Das  Leben  der  Menschheit  war  nie  bewegter,  nie  äusser- 
ten sich  vordem  in  langen  Schlaf  versunkene  Kräfte  reger  und 
gewaltiger,  als  bei  der  Wendung  des  ungeheuren  Zuges,  durch 
welchen  es  die  ewigen  Mächte  aus  der  Nacht  des  Mittelalters 
in  die  immer  mehr  zum  Lichte  sich  erhellende  Dämmerun»  der 


neuen  Zeit  hinüberführten.  Eine  neue  Welt,  mehr  erforscht 
durch  das  scharfe  Auge  des  Denkers,  als  entdeckt  durch  die 
Kühnheit  des  Seefahrers,  lag  vor  den  staunenden  Blicken  der 
Menschen,  eine  unendliche  Quelle  neuer  Kenntnisse,  neuer 
Reichthümer,  —  neuer  Laster  und  Schandthaten.  Das  stille 
Gemach  eines  sinnenden  Bildners  wurde  zur  Werkstatt  der 
mächtigsten  Waffe,  welche  je  geistigen  Aufschwung  weckte, 
förderte  und  leitete,  die  Begeisterung  eines  kühnen  Mönchs 
erlöste  einen  grossen  Theil  der  Menschheit  aus  den  schwersten 
Banden,  denen  sie  je  erlag  und  in  denen  sie  länger  als  ein  Jahr- 
tausend geschmachtet,  aus  der  Tyrannei  der  Hierarchie.  Wo- 
hin der  Blick  sich  wendet,  überall  neues  Leben,  neue  Kräfte, 
neue  Bedürfnisse,  neue  Segnungen,  —  neues  Unheil. 

Nicht  gering  ist  in  der  Schale  des  letzteren  das  Gewicht 
Verderben- bringender  Volkskrankheiten,  die  zu  aller  Zeit,  in 
welcher  das  geistige  Leben  der  Nationen  in  gewaltsamen  Re- 
gungen erbebt,  dem  läuternden  Element  des  zerstörenden,  aber 
aus  der  Asche  den  neuen  Lebensfunken  erweckenden  Feuers 
vergleichbar,  das  leibliche  Daseyn  durchzuckten. 

Noch  immer  linden  wir  zu  Anfang  des  16.  Jahrhunderts,  ver- 
möge der  Fortdauer  der  Verhältnisse,  welche  entweder  in  dieser 
Zeit  ihre  originäre  Entstehung  möglich  machten,  oder  doch,  im 
äussersten  Falle,  das  üppige  Aufkeimen  anderswo  gezeugten 
Samens  unendlich  begünstigten,  die  Bubonenpest  an  der 
Spitze  der  Volkskrankheiten,  aber  im  steten  Kampfe  mit  dem 
eignen  Sprösslinge,  dem  Petechialtyphus,  dessen  Entstehung  mehr 
als  alles  Zeugniss  ablegt  von  der  Constitution  der  Krankheilen 
jener  Zeit,  die  weder  früher  noch  später  wieder  begegnet,  und  mit 
dem  völligen  Siege  des  Sprösslings  endigt;  einem  Siege,  den  nur 
kurzsichtige  Einseitigkeit  allein  einer  an  sich  hochwichtigen 
Massregel  menschlicher  Klugheit  beimessen  kann  '). 

Wenn  früher  eine  getrennte  Betrachtung  der  in  dieser 
ereigniss-    und    bedeutungsvollen    Periode    sich    darbietenden 


1)  Histor.-patliol.  l'ntevs.   I.  S.  151  ff. 
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Krankheitsgestalten  zweckmässig  schien,  um  ihren  Ursprung 
und  ihren  Zusammenhang  untereinander  anschaulicher  zu  ma- 
chen, wenn  uns  diese  Art  der  Betrachtung  zum  Theil  selbst 
über  die  Grenzen  des  Mittelalters  hinausführte,  —  wie  der  Pin- 
sel des  Künstlers,  ehe  er  an  das  ausgeführtere  Werk  sich  wen- 
det, die  Umrisse  des  Planes  der  Henri .Heilung  der  Kenner  vor- 
legt, —  so  wird  uns  jetzt  die  ungetrennte  Betrachtung  der 
wichtigsten  Ereignisse  im  kranken  Leben  der  Völker  zur  vor- 
züglichsten, wenn  auch  schwierigen  Aufgabe,  da  einerseits  aller- 
dings die  Sonderung  des  Heterogenen  den  Ueberblick  erleich- 
tert, aber  auch  nur  zu  leicht  die  innere  Verbindung  des  Ver- 
wandten nicht  gehörig  hervortreten  lässt. 

Wir  finden,  wie  gesagt,  zu  Anfange  des  16.  Jahrhunderts 
überall  eine  Menge  epidemischer  Krankheiten  erwähnt  und  mit 
dem  gemeinsamen  Namen  „Pest"  bezeichnet,  dessen  fast  allum- 
fassende Bedeutung  uns  schon  bekannt  ist,  obschon  die  Mehr- 
zahl dieser  Epidemieen  allerdings  der  Bubonenpest  angehören. 


I. 

Pest  und  Petechialtyphus  mit  den 
verwandten  Formen. 


Im  Jahre  1500  herrschte  nach  Lebenwaldl.  und  der  Chro- 
nik von  Mannsfeld  die  Pest  in  Deutschland  und  in  aller  Welt, 
ununterbrochen  fortwährend  bis  zum  Jahre  1505.  Der  grossen 
Kälte  des  Winters,  der  noch  grösseren  Hitze  des  Sommers,  den 
dadurch  herbeigeführten  Ueberschwemmungen  l),  dem  Misswachs 
und  der  Hungersnoth  des  Jahres  1502  zumal  folgten  in  Deutsch- 
land, Holland  und  wahrscheinlich  noch  an  vielen  andern  Or- 
ten2), namentlich  da,  wo  man  in  den  vorhergehenden  Jahren 
die  merkwürdigen  Signaeula  auf  den  Kleidern  beobachtet 
hatte3),  verheerende  Epidemieen.  Zu  Brüssel  herrschte  nach 
Follinus  4)  im  Jahre  1502  eine  mörderische  Pest,  bei  welcher 


1)  Gemma,  Com.  de  natur.  divin.  character.  lib.  II. p.  249. 

2)  Schnurrer,  Chronik  der  Seuchen  II.  S.  53 ff.  nennt  Brüssel,  Basel,  Stutt- 
gart, Tübingen.  —  Diarium  Ferrariense  bei  Muratori  (vol.  24.  p.  397J  : 
,,/7  morbo  tunc  a  Modena  et  quasi  in  lutta  la  Lombardia  facea  molto  male.  Dort 
wird  auch  grosser  Ueberschwemmungen ,  namentlich  der  Etsch  gedacht  (p.  406). 

3)  Es  dürfte  kaum  einem  Zweifel  unterliegen,  dass  diese  Signaeula  atmo- 
sphärische Niederschläge  sind,  erzeugt  durch  die  Ausgleichung  einer  wie  immer 
beschaffenen  Luftelektricität  mit  der  organischen  Electricität  des  menschlichen 
Körpers.  Auffallend  ist  die  von  Vielen  bestätigte  Beobachtung,  dass  vorzüglich 
solche  Personen  später  von  der  „Pest"  befallen  wurden,  bei  welchen  sich  solche 
Signaeula  gezeigt  hatten;  wahrscheinlich  zu  Folge  eines  beide  Vorgänge  begünsti- 
genden Ueberschusses  organischer  Elektricität.  Wir  erinnern  daran,  dass  vom 
Petechialtyphus  von  jeher  die  kräftigsten  und  rüstigsten  jungen  Männer  am  häu- 
figsten und  heftigsten  befallen  wurden,  und  halten  mit  Eisen  man  n  z.B. auch  die 
starken  Nebel  vor  dem  Ausbruche  mancher  Epidemieen  für  Produkte  ähnlicher 
elektrochemischer  Vorgänge  in  der  Atmosphäre.  Vergl.  Eisen  mann,  die  Krank- 
lieitsfam.  Typhus,  S.  30.   Besonders  Hecker,  engl.  Schweiss,  S.  37  ff. 

4)  Follinus,  imuleium  .intonianum  s.  luitpcilifeiac  fuga.  Antr.  161R.  ". 
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viele  plötzliche  Todesfälle  vorkamen  und  an  einem  Tage  oft 
500  starben.  An  vielen  Orten  aber  herrschten  verwandte 
Krankheiten,  so  in  Spanien  und  Portugal,  wo  sie,  zunächst  von 
Sevilla  ausgehend,  namentlich  Lissabon  ergriff '),  in  Italien 
vorzüglich  der  Petechialtyphus,  und  in  immer  weiteren  Kreisen 
verbreitete  die  Lustseuche  ihre  scheussliche  Herrschaft  2). 

Pest  zu  Köln.    Vochg. 

Die  Schrift  eines  in  Italien  gebildeten  Kölner  Arztes,  Joh. 
Vochs3),  über  die  Buboncnpest  der  Jahre  1506  und  1507  ent- 
hält zwar  wenig  Besonderes  in  Bezug  auf  die  Beschreibung  der 
Krankheit,  aber  sie  ist  in  anderer  Hinsicht,  als  das  Werk  eines 
sehr  aufgeklärten,  frei  denkenden  und  redenden  Mannes  einiger 
Bemerkungen  nicht  unwerth.  Dieselbe  ist  an  den  Churfürst 
Friedrich  von  Sachsen  gerichtet,  und  enthält  gleich  zu  An- 
fang eine  vom  edelsten  Unwillen  belebte  Schilderung  der  Sit- 
tenverderbnis der  damaligen  Zeit  bei  weltlichen  und  geistli- 
chen Ständen,  die  bittersten  Klagen  über  Bedrückung  des  Vol- 
kes und  frevelhaften  Uebermuth  der  Grossen,  —  bittern  Spott 
über  die  Thorheit  astrologischer  Träumereien  und  ärztlichen 
Aberglaubens. 

Schon  im  Jahre  1502  herrschte  zu  Köln  eine  ächte  Bubo- 
nenpest4),  während  auch  in  Sachsen,  Thüringen,  Meissen 
und  Franken  pestartige  Krankheiten  allgemein  verbreitet  wa- 
ren 5);  die  Jahre  1503  bis  1506  aber  zeichneten  sich  durch  grosse 
Feuchtigkeit  und  Ueberschwemmungen  aus15),  und  ihnen  schrieb 
man  vorzüglich  in  Italien  die  gleichzeitige  Häufigkeit  des  Pe- 


1)  Hecker,  engl.  Scliweiss.  S.  34. 

2)  Zu  Augsburg  bestand  um  diese  Zeit  schon  ein  besonderes  Hospital  für 
Syphilitische. 

3)S.  das  Schriftenverzeichniss.    (Alle  in  den  Noten  nicht  aufgeführten  Bu- 
ehertitel  sind  im  angehängten  Schriftenverzeichnis»  zu  suchen.! 

4)  „pestileutia  tegitima."  —  Voehs.p.  13. 

5)  „caeca  et  nollia peslilentia."  —  Ibid. 

0)  In  andern  Gegenden,  z.B.in.SiebenbürRen  klagte  man  über  grosse  Trocken- 
heit.    Schnurr,  a.  t>.  (). 
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techiallyphus  zu.  —  Die  von  der  Pest  Befallenen  halten  in 
der  Regel  zuerst  ein  Gefühl  von  Wärme  und  Unruhe  in  der 
Herzgegend,  und  ein  Verlangen  nach  kalter  Luft,  die  sie  mit 
geöffnetem  Munde  in  sich  zogen,  der  Athem  war  tief  und  pfei- 
fend. Indessen  waren  die  einzelnen  Zufälle  der  Krankheit, 
namentlich  die  ihres  Ausbruchs,  häufig  sehr  verschiedenartig. 
Denn  sie  begann  bald  mit  apoplektischen,  bald  mit  pneumoni- 
schen Erscheinungen,  mit  Husten,  Gähnen  und  Augenschmerz, 
mit  Pusteln  auf  der  Zunge,  am  Zahnfleisch  und  in  der  Luft- 
röhre '),  mit  Kolik,  mit  Schmerzen  in  der  Nierengegend,  mit 
paralytischen  und  podagrischen  Zufällen.  Sehr  bald  aber  ge- 
sellten sich  zu  diesen  durch  die  Individualität  der  Kranken  her- 
beigeführten Formverschiedenheiten  die  gewöhnlichen  Pest- 
symptome: Kopfweh,  Delirien,  Lethargus,  Nasenbluten,  Exco- 
riation  der  Mundhöhle,  bräuneartige  Zufälle  („esquinantia"), 
pleuritische  und  peripneumonische  Erscheinungen,  Blutspeien 
u.  s.  w.  Dabei  war  der  Puls  frequent  und  klein,  das  Herz  zit- 
terte, die  Kranken  klagten  über  heftigen  Durst,  die  Zunge 
wurde  trocken,  rauh  und  schwarz  oder  citronengelb;  die  Darm- 
abgänge und  der  Urin  waren  übelriechend.  Zuweilen  traten 
nach  Erbrechen  und  Durchfall  tödtliche  Ohnmächten  ein.  Ueb- 
ler  Geruch  des  Athems  und  des  gelassenen  Bluts,  schwarze 
Farbe  des  Erbrochenen  und  der  Stuhlabgänge,  Harnverhaltung 
oder  übermässiger  Harnabgang,  grosse  Schwäche,  Lähmung  der 
Sprache,  Schluchzen,  kalte  Schweisse,  waren  absolut  ungünstige 
Erscheinungen.  Kachektischen  Personen,  Gelehrten  und  über- 
haupt Solchen,  wrelche  eine  sitzende  Lebensart  führten,  war  die 
Krankheit  besonders  gefährlich.  Zeitiger  Ausbruch  der  Pest- 
exantheme  („vario/i  et  morbilli"),  Bubonen  und  Karbunkeln  gab 
eine  gute  Prognose,  eine  ungünstige,  wenn  er  erst  am  3ten  und 
4ten  Tage  oder  noch  später  erschien.  Dergleichen  Ausbrüche 
fanden  oft  noch  nach  dem  Tode  Sfalt,  oder  die  Leichen  schwol- 
len an,   wurden  schwarz  u.  s.  w.     Wnrmcomplication  bei  Kin- 


I)  Wahrscheinlich  mir  eine  hypothetische  Voraussetzung  iles\ 'erfasiers. 
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dem  lie^s  einen  unglücklichen  Ausgang  befürchten;  es  wird 
auch  des  brandigen  Absterbens  der  Extremitäten  Erwähnung 
gethan.  Bei  Vielen  ging  dem  Tode  unmittelbar  Lachen  voraus  ' ). 
In  der  Behandlung  verlässt  sich  Vochs  zwar  vorzüglich 
auf  einen  von  ihm  angegebenen,  aus  einheimischen  Aromaticis 
componirten  Theriak,  (er  verwirft  überhaupt  alle  exotischen 
Arzneimittel),  aber  er  richtet  doch  sein  Hauptaugenmerk  auf 
die  Hervorrufung  kritischer  Schweisse.  Die  Bubonen  aber 
bringt  er  durch  Kataplasmen  von  gehratenen  Zwiebeln  und 
Einschnitte  zum  Aufbruch  2), 

Petechialtyphus  in  Italien;  Fracastori.  Massa. 

Die  Beschreibung  des  schon  früher  ins  Auge  gefassten 
Petechialtyphus  der  Jahre  1505  (und  1528)  3)  findet  sich  bei 
Fracastori.  Derselbe  sucht  die  Ursachen  der  Krankheit  in 
den  vorausgegangenen  Witterungsverhältnissen,  für  1528  na- 
mentlich in  dem  gelinden  Winter  und  regnerischen  Frühlinge, 
zu  Folge  dessen  alle  Ströme  Italiens  über  ihre  Ufer  traten; 
Verhältnisse,  welche  typhösen  Krankheiten  zu  allen  Zeiten  vor- 
züglichen Vorschub  geleistet  haben.  —  Die  Krankheit  war  nur 
bei  unmittelbarer  Berührung  der  Kranken  ansteckend.  Im  An- 
fange waren,  wie  dies  gewöhnlich  der  Fall  ist,  ihre  Erschei- 
nungen so  geringfügig,  dass  Aerzte  und  Kranke  es  mit  einem 
höchst  unbedeutenden  Uebel  zu  thun  zu  haben  glaubten,  dessen 
Verschwinden  nach  wenig  Tagen  zu  erwarten  sey.  Bald  indess 
offenbarte  sich  die  bösartige  \atur  der  Krankheit;  es  stellten  sich 
grosse  Abgeschlagenheit,  Stumpfsinn,  Geschwätzigkeit,  Delirien, 
häufig  mit  Sopor  abwechselnd,  ein;  der  Puls  war  klein  und 
langsam,  der  Harn  war  anfangs  roh,  später  roth  und  trübe,  die 
Stühle  höchst  übelriechend,  Durst  fehlle  oder  war  unbedeutend; 


1JS.  81  u.d.f. 

2)  In  einem  besondern  Kapitel  (II.  c.  15.)  liamlell  Vochs  auch  von  der  Kur 
der  Syphilis,  die  nach  ihm  ihren  Hauptgrund  in  schlechter  verdorbener  Nahrung 
hat.     Den  Gebrauch  des  Quecksilbers  bei  derselben  verwirft  er  gänzlich. 

3)  S.  Histor.  path.  Unters.  I.  232. 
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am  7.  bis  14.  Tage  brachen  die  Petechien  aus.  Es  starben 
meist  Knaben  und  Jünglinge  aus  den  höheren  Ständen,  Frauen 
wurden  selten,  noch  seltner  Greise,  Juden  aber  fast  gar  nicht  er- 
griffen. Gleich  zu  Anfang  eintretende  grosse  Mattigkeit,  Harnver- 
haltung, Durchfälle,  zögernder  Ausbruch  oder  Zurücktreten  der 
Petechien,  profuses  Nasenbluten  waren  schlimme  Zeichen.  Kri- 
tisch war  vorzüglich  der  Ausbruch  der  Petechien,  weniger  Urin, 
Stühle  und  Schweisse. 

Ob  sich  die  Beobachtungen  Massa's  auf  das  Jahr  1505  be- 
ziehen, können  wir,  da  uns  die  Schrift  selbst  nicht  zu  Gebote 
steht,  nicht  entscheiden.  Aus  Haller's  Auszuge  aus  derselben  J) 
geht  hervor,  dass  dieser  Arzt  die  eigentliche  Pest  von  dem  Pe- 
techialtyphus noch  nicht  zu  trennen  vermochte,  dass  er  aher  in 
Bezug  auf  die  Meinung  von  der  Contagiosität  der  ersteren,  so 
wie  auf  die  Behandlung  beider  sich  auf  sehr  geläuterte  Grund- 
sätze stützte. 

Von  den  verschiedenen  Aerzten  wurde  eine  höchst 
verschiedenartige  Behandlung  der  Krankheit  eingeleitet.  Ei- 
nige suchten  alles  Heil  in  Blutentziehungen,  Abführungsmitteln 
ii.  s.  w. ,  während  Andere  einer  reizenden  Methode,  dem  Ge- 
brauche des  Weins,  nahrhafter  Diät  u.  s.  w.,  Andere  dem  ar- 
menischen Bolus  vertrauten,  noch  Andere  eine  ganz  einfache, 
gelind  antiphlogistische  Behandlung  einschlugen.  Unter  ihnen 
Fracastori,  welcher  je  nach  der  Individualität  des  Falles  die 
Kur  einrichtete,  vorzüglich  aber  säuerliche  Getränke,  schleimige 
Decocte  u.  s.  w.  in  Anwendung  brachte,  und  die  höchste  Auf- 
gabe des  Arztes  in  die  Beobachtung  des  Weges  setzte,  durch 
welchen  die  Natur  die  Einleitung  der  Krisen  bewerkstelligen 
zu  wollen  schien  2). 


1)  Haller,  Bibl.med.pr.  I.  531. —  NachHecker's  Urlheil  hat  Massa's 
.Schrift  nur  geringen  geschichtlichen  Werlh.  (Heck er,  d.  engl.  Schweiss.  S.  34.) 

2)  Fracastori,  l.c.I/I.C.6.  in  fine.  ,,/nterea  t'ide,  si  quid  natura  movcl 
et  per  gut/m  triam  j  si  quidem  erit  sanguis,  qui  erumpat  e  naribus,  sice  multus, 
sive  paucus,  neque  juvato ,  neque  r etineto ,  nisi  rirlus  cadat:  si  vero  multa  ei 
eorrupta  per  alvum  maleria  c.rieril ',  nequc  karte  comprimito,  nisi  vir tus  colla- 
bem prtscat:  al  tjcru,  si  lenticutae  c.rpellantur,  cas  r/uidem  juvare  oportet,  si  na- 
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Garotillo.     Mundfäule. 

Ausser  einer  Influenza  im  Jahre  1510  l)  sind  bis  zum  Jahre 
1514,  ausser  der  isoJirten  Notiz  einer  dänischen  Chronik  über 
eine  im  Norden  Europas  -)  und  einer  in  Italien  im  Jahre  1513 
verbreiteten  Pest,  keine  Epidemieen  aufgezeichnet.  Eine  Be- 
schreibung der  letztgenannten  Epidemie  findet  sich  bei  Job. 
Colle3),  und  es  geht  aus  ihr  hervor,  dass  jene  Epidemie  im 
Jahre  1513  nach  einer  Hungersnoth  herrschte,  dass  sie  einen 
ausgeprägten  typhös-putriden  Charakter  hatte,  und  dass  sie  sich 
häufig  mit  dysenterischen  Zufällen  verband.  Im  Jahre  1514 
aber  verbreitete  sich  vorzüglich  in  Italien  und  Frankreich  die 
Mundfäule  unter  dem  Rindvieh,  vielleicht  als  mittelbare  Folge 
der  grossen  Ueberschwemmungen  dieses  Jahres. 

Die  Krankheit  beschränkte  sich  auf  das  Rindvieh  und  brei- 
tete sich  von  dem  Forli'schen  über  das  Venetianische  aus. 
Zuerst  verloren  die  Thiere  die  Fresslust,  und  die  Untersuchung 
der  Mundhöhle  zeigte  eine  gewisse  Rauhheit  und  kleine  Pusteln 
am  Gaumen  und  in  der  ganzen  Mundhöhle.  Darauf  verbreitete 
sich  das  höchstwahrscheinlich  mit  unserer  Klauenseuche  identi- 
sche Uebel  in  einer  nicht  näher  angegebenen  Weise  über  die 
vorderen  und  hinteren  Extremitäten ,   und  nur  die  Thiere  star- 


ura  pigra  est,  iis,  quae  ad  cutim  movent  et  contagioni  simul  contraria  sunt  etc. 
—  Vergl.  Heck  er,  engl.  Sclnveiss.  S.  28  ff. 

1)  Hecker,  der  engl.  Schweiss,  S.  56  ff.  —  Schweich,  Si  57.  - 
Ginge.  S.  50. 

2)  Huitfeld,  Dänemarks  Riges  Kronike. 

3)  Vergl.  unten  S.  15.  Die  Hauplslelle  des  Auszugs  bei  Colle  gibt  folgende 
Beschreibung  der  Krankheit  (p.  588):  —  „Interim  anno  1513  cum  ingens  fames 
annonae  caritate ,  pluviosis  conslitulionibus ,  ingenti frigore  ad  duos  annos per- 
sevcrasset,  homines pravis  cibariis  radicibus,  planus,  leguminibus  vesci  cogeban- 
tur;  propter  liaec  tandem  febre  contagiosa,  dysenleria  et  nigris pustulis  in  toto 
corpore  laborare  coeperunt ,  et  fere  omnes  inleribant.  Imbecilles  enim propter 
famem  et  sanguinem  pracum  coacervatum ,  pravo  colore  caeochimio  et  humido 
vultu  et pedum  inßatione  rix  ambulabanl  el  rix  anram  inspirabant ,  e.rcrcmettta 
nlvi  nigra  corrodebant ,  intestina  et  urinae  nigrae  stranguriam  ejficiebant,  nani 
atra  bilis  in  venis  calida  et  sicca  coacervata  erat ,  et  Lutte  foetebant  omnia,  an- 
helitus  guippe,  nrina ,  Sputa  et  ahi  exerementa  ;  omnes  negros  deferebunt  et  prn- 
rttl  ahibmit 
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ben,  wo  eine  heilsame  Metastase  der  Art  nicht  erfolgte.  Dio 
Krankheit  war  offenbar  contagiös  und  wurde  durch  Absonde- 
rung des  gesunden  Viehes  verhütet1).  Dieselbe  Seuche  er- 
wähnt Fernelius  auch  für  Frankreich,  ohne  indess  in  die  Be- 
schreibung der  Zufälle  einzugehen  -). 

Eigentliche  Volkskrankheiten  werden  erst  im  Jahre  1517 
erwähnt.  Diese  ganze  Krankheitsperiode,  über  welche  es  lei 
der  an  genaueren  Nachrichten  fehlt,  ist  aber  theils  durch  weit- 
verbreitete Erschütterungen  im  Gesanimtleben  der  Erde,  Stürme, 
Erdbeben  an  ungewöhnlichen  Orten  (Calw,  Nördlingen)  3), 
theils  durch  die  augenscheinliche  Aufeinanderfolge  der  Erkran- 
kungen in  der  Pflanzen-,  Thier-  und  Menschenwelt  interes- 
sant. —  Ob  die  Krankheit  zu  Bologna,  während  der  Belage- 
rung durch  die  schweizerischen  Truppen,  welche  Leo  X.  gegen 
Herzog  Franz  Maria  von  Urbino  unterstützten,  eine  durch 
die  örtlichen  Verhall nisse  bedingte  gewesen  sey,  oder  ob  sie 
mit  andern  Erscheinungen  aus  der  Reihe  der  damaligen  Volks- 
krankheiten in  Verbindung  gestanden  habe,  lässt  sich  nicht  ent- 
scheiden. Die  Noth  bei  derselben  war  so  gross,  dass  das 
Volk  selbst  den  Genuss  von  Hamster-  und  Katzenfleisch  nicht 
scheute  *).  In  den  bald  darauf  folgenden  Seuchen  der  Thiere 
und  Menschen  aber  offenbart  sich  so  deutlich  der  zu  Grunde 
liegende  Charakter  der  Schlundpest,   dass  an  dem  innigen  Zu- 


1)  Fracastorius,rfe  morb.  cnnlag.  Üb.  I.  12.  —  Schnurr  er  (II.  G3)  neiiiil 
diese  Krankheit  „Zungenkrebs"  und  gibt  von  ihr  eine  Beschreibung,  die  von  den 
Angaben  Kiac  astori's,  den  er  doch  ebenfalls  anführt,  nicht  unwesentlich 
abweicht. 

2)  V  e  r  n  e  1  i  u  s ,  de  abdit.  rer.  caus.  Hb.  II.  cap.  1 2. 

3)  Schnurrer,  II.  64.  —  Hecker,  a.  a.  O.  S.  47. 

4)  Joh.  Benedict  us,  „Sic  annol5\1  in  Septembrc,  cum  csscm  Bononiensi 
in  studio  et  Helvetii  in  auxilium  summi '  pontificis  Leon/s  decimi  contra  ducem 
Urbini  Franciscum  Maria  accurrissent ,  cescebanl  cumibus  galtorum  et  glirium 
in  obsidione.  Post  obsidionem  in  castris  eorum  mortalitas  secuta  est.  In  multis 
cni/n  eorum  febribus  apparebaut  fugüica  opostoitata  tertia  yuarti  Avicennac  et 
Gliros  Galeno  diclo ■ prope  aurem  cum  Iremore  manuum  et  magno  foclore ;  sc  con- 
tinue  discooperiebant  et  noelu  surgebant  et  amtmlabavl  per  //ospita/e  mortis 
Bononiae." 
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sammenhange,  an  der  Identität  der  diese  Gestaltungen  hervor- 
rufenden ursächlichen  Verhältnisse  nicht  gezweifelt  werden 
kann.  Eine  Seuche  unter  den  Pferden  in  Navarra  zeichnete 
sich  durch  Geschwüre  im  Rachen  und  am  Kopfe  aus  ');  dem  in 
der  Epidemie  dieses  Jahres  noch  auf  sein  Vaterland  beschränk- 
ten englischen  Schweisse  gesellten  sich  ebenfalls  Thierseuchen 
bei,  deren  Pestnatur  schon  aus  dem  vergiftenden  Einflüsse  er- 
hellt, welchen  die  Berührung  des  gefallenen  Viehes  auf  Hunde 
und  Raben  äusserte  2),  und  denen  eine  Drüsenpest  folgte.  Rech- 
nen wir  hierzu  noch  die  Angina-Epidemieen,  deren  Forest  für 
Holland,  Wurstissen  für  Basel  erwähnt3),  ferner  die  allge- 
meine Verbreitung  des  Petechialtyphus  in  Italien,  des  Schweiss- 
fiebers  in  England,  der  Pest  in  Spanien,  Portugal  und  bald 
darauf  in  Deutschland  4),  der  Verschleppung  der  Pocken  in  den 
neuen  Continent 5),  so  gestaltet  sich  ein  grosses  Bild,  dessen 
einzelne  Gruppen,  trotz  mancher  Verschiedenheit  in  Anordnung 
und  Form,  dem  Kenner  die  genaueste  Beziehung  zu  einem  Mit- 
telpunkte deutlich  verrathen.  Ueberall  sehen  wir  das  Leben 
der  Völker  von  gewaltigen  Kräften  erregt,  körperlich  wie  gei- 
stig regen  sich  Elemente  der  Entwickelung,  die,  schon  lange 
wohl  im  Stillen  keimend,  jetzt  zu  frischer  jugendlicher  Entfal- 
tung gelangen,  Elemente  des  Segens  und  der  Beglückung,  des 
Verderbens  und  der  Trübsal. 


1)  Villalba.  —  Schuurrer,  II.  64. 

2)  Schnurrer.  a.  *.  O. 

3)  Forestus,  observ.  Hb.  VI,  obs.  2.  Sc/iol,  —  Vergl.  Hecker  a.  a.  O. 
S.  66.  Mit  Recht  hält  Heck  er  die  Krankheit  in  Holland  und  zu  Basel  dem  We- 
sen nach  für  identisch,  und  nur  darin  verschieden,  dass  in  Holland  der  entzünd- 
liche, in  Basel  der  ausgebildete  Garotillo-Charakter  überwog. 

4)  Wurstissen,  p.  708  (151D.)  „Im  Sommer  d.J.  erreget  sich  in  und  umb 

Basel  ein  schreklich  Sterben t,    welches   viel  tausend  Menschen  hinnam."  

J.  I.aloin  us.  Chronica,?.  267.  „a.  15\9pestis  saevissima  occupavit  Francofur- 
dum  et  totam  Germanium.  —  Michael  Stetter,  Annal.  Helcet.  p.  594.  (1520J. 
,,Ein  grosses  Landsterben  ginge  über  dieEidgnoschaft,  insonderheit  regierte  diese 
Seuche  streng  unnd  hefftig  in  und  umb  die  Stadt  Zürich.  Zu  Bern  wurden  mei- 
stenteils Knecht  und  Magd  zu  Grab  getragen."  — 

5)  Schnurrer,  II,  66.     Hecker,  ».  «.  O.  S.  70. 


13 

[1828.] 

Petechialtyphus«  typhöse  Pneumonieen,     Troiisse 

galante. 

Immer  häufiger,  immer  deutlicher  tritt  in  den  Epidemieen 
dieser  Zeit,  für  Italien  vorzüglich,  der  Petechialtyphus,  der  lau- 
teteste Zeuge  der  ursprünglichen  Pest  Constitution  der  Zeit,  her- 
vor. Seit  dem  Jahre  1492  war  derselbe  in  Italien  fast  nie  ganz 
verschwunden,  der  beständige  Begleiter  der  aus  ihm  sich  ent- 
wickelnden und  in  ihn  sich  verlierenden  Bubonenpest,  welche 
namentlich  in  den  Jahren  1524  —  1530  Italien  bedrängte1). 
Dem  Heere  der  Franzosen  vor  Neapel  hatte  er  den  Untergang 
gebracht,  HerzogHeinrich  von  Braunschweig,  von  Carl  V. 
mit  1000  Reitern  und  2  Regimentern  Landsknechten  gegen  die 
Venetianer  geschickt,  verlor  durch  eine  ähnliche  Seuche  fast  alle 
Mannschaft  und  alle  Pferde  bis  auf  16.  2)  Aber  auch  über  die 
Grenzen  des  Kriegsschauplatzes  hinaus  erstreckte  s;ch  seine  un- 
heilvolle Macht. 

Ausser  den  Angaben  des  Fracastorius  3)  und  der  Be- 
merkung Massa's,  welcher  den  anhaltenden  Regengüssen  des 
Jahres  1527  die  allgemeine  Verbreitung  der  in  Rede  stehenden 
Krankheiten  zuschreibt,  gehört  hierher  noch  die  Beschreibung 
der  Krankheitsconstitution  dieses  Jahres  (1528)  bei  Montanus, 
nach  welcher  sich  in  Folge  anhaltender  Südwinde  zuerst  halb- 
dreitägige Wechselfieber,   dann  Petechialfieber  entwickelten  *). 


1)  In  Florenz  raffte  die  Pest  im  Jahre  1525  30,000  Personen  hinweg. 
Macchiavelli  vertraute  dem  Schutze  specifischer  Mittel,  obschon  diese  Mengo 
Bianchetti  di  Faenza,  einer  der  wenigen  Aufgeklärten  dieser  Zeit,  von  dem 
sonst  Nichts  bekannt  ist,  für  „papierne  Panzer"  (corazze  di  carloj  erklärte. 
Ozanam.IV,  p.  11. 

2)  Wintzenberger. 

3)  Fracastorius,  de  morb.  conlag.  II.  cap.  6. 

4)  Montanus,  de  febre  pestil.  cap.  12.  —  (Opusc.  T.  II.)  „Ubifueritau- 
stralis  constitutio per  totum  annum ,  fierinon polest,  quin  contingant  febrcs  et 
aegritudines  peslilentes.  Talis  fuit  nostrae  aelatiä  anno  1528,  quae  grassata 
ent  in  tota  Ita/ia,  quam  successerunt  febres  peslilentes,  et  ego  scio plurimos  et 
egregios  quidem  medicos  praedixisse  illam  febrem  peslilentem,  ac  si  cum  orufit 
vidissent.  Bene  tum  incepit  quaedam  febrilis  constitutio  duplicis  tertianae,  quae 
non  interficiebat ,  sedpostea  successit febris peslilens ,  quae pethichiae  appellan- 
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Eine  Aufeinanderfolge,    welche    uns    bei   späterer  Gelegenheit, 

wo  genauer  beobachtete  Thatsachen  vorliegen,  ausführlicher 
beschäftigen  wird.  Vorzüglich  werthvoll  sind  die  Angaben  eines, 
wie  es  scheint,  bis  jetzt  unbekannten  Arztes,  Franc.  Thoma- 
sius,  welchem  wir  die  Aufbewahrung  einer  Beschreibung  der 
Krankheiten  des  Jahres  1528  verdanken  *). 

Auffallend  gross  ist  die  Aehnlichkeit  dieser  Seuche  mit  dem 
schwarzen  Tode  in  Bezug  auf  das  äusserst  ausgeprägte  Lun- 
genleiden, dessen  Erwähnung  Thomasius  selbst  in  den  übri- 
gen Pestschriften  vermisst,  und  welches  deshalb  als  dieser  Epi- 
demie eigenthümlich  angesehen  werden  muss.  Die  Beobach- 
tungen, welche  Thomasius  benutzte,  beziehen  sich  auf  das 
Thal  Elsa,  (dessen  geographische  Lage  wir  aller  Nachforschung 
ungeachtet  nicht  näher  bestimmen  können);  dort  herrschte  die 
Krankheit  seit  dem  Januar  1528  sieben  Monate  lang  in  zwei 
Formen,  von  denen  die  erste  in  den  zwei  ersten  Monaten  die 
vorherrschende  war,  und  sich  als  ein  anhaltendes,  mit  heftigem 
Kopfschmerz  und  Blutspeien  verbundenes,  am  dritten  Tage 
tödtliches  Fieber  darstellte.  Jn  den  späteren  Monaten  trat  da- 
gegen der  eigentliche  Pestcharakter  der  nun  erst  am  5ten 
Tage  tödtlichen  Krankheit  deutlich  hervor,  und  dieselbe  Hess 
vorzüglich  nach,  seitdem  (vom  sechsten  Monate  an)  Bubonen 
und  andere  Geschwülste  zum  Heile  der  Befallenen  sich  erzeug- 
ten. Das  Blutspeien  war  man  geneigt  einem  in  der  Lunge  sich 
bildendem  Abscesse  zuzuschreiben  2).  —  Aehnliche  Krankhei- 
ten herrschten  auch  in  der  Schweiz3),   in  Deutschland  4), 


lur,  saevissima  admndum.  Non  cessavit  febris  priusquam  inceperunt flare  venli 
potenlissimi  a  septentrionalibus  parlibus  per  quindecim  dies,  —  statim  influxio 
et pestis  saeva  ex  taiibus  constitutionibus  cessavit. 

1)  Vergl.  Hecker,  engl.  Schweiss,  S.  71,  ff. 

2)  Thomasius,  p.  65  u.  66.  „Primis  ducibus  mensibus  fiät  cumfebre  conti- 
711111-,  maxima  capitis  gravitale,  Sputa  sanguinis  et  moriebanlur  infra  tres  dies. 
In  ceteris  mensibus  adveniente  vere  fuit  etiam  cum  febre  continua,  aposlemati- 
bus  et pustulis,  et  in  quinque  diebus  homines  moriebanlur.  —  Infine  autem  sexti 
mentis  peslis  remissa  est,  quia  mii/ti  correpti  a  bubonibus  aliisqne  tumoribus  in 
fine  febris  evadebant.u 

3)  Guggenbü  hl,  der  Alpenstich,  S.  13. 

4)  Histor.-pafhol.  Unters.  I.  S.  237. 
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und  in  Frankreich  gestalteten  sie  «ich  in  eigehthüflilicher 
Weise  zur  Trousse  galante  l).  Ob  sie  im  erstgenannten 
Lande  sich  zum  „Alpenstich"  bildeten,  ist  nicht  zu  entschei- 
den; zu  vermuthen  ist  es,  wenn  mit  Guggenbühl  den  Süd- 
winden bei  der  Erzeugung  dieser  Krankheit  die  Hauptrolle  zu- 
ertheilt  wird,  da  diese  Richtung  der  Lufrströine  im  Jahre  1528 
die  vorherrschende  war  -).  Wahrscheinlich  verbreitete  sich  die 
Krankheit  von  Norden  nach  Süden  über  Italien,  wenn  wir  an- 
nehmen, dass  das  Thal  Elsa  am  südlichen  Fusse  der  Alpen 
liegt,  indem  sie  hier  im  Januar,  zu  Cremona  im  Februar,  zu 
.Neapel  im  Juni  beobachtet  wurde.     (Heck er.) 

Dass  aber  alle  diese  Uebel  sich  zuletzt  in  Aveitverbreitete 
Epidemieen  der  Buboncnpest  auflösten,  dass  mit  diesen  die  ur- 
sprünglich pestartige  Krankheitsconsfitution  dieser  Zeit  ihr  Ziel 
erreichte,  bedarf,  als  schon  früher  besprochen,  keiner  näheren 
Angabe. 

Unter  den  Nachrichten  über  die  Bubonenpest  dieser  Periode 
verdient  diejenige  hervorgehoben  zu  werden,  welche  sich  in 
dem,  wie  es  scheint,  seltnen  Werke  des  Johannes  a  Colle  fin- 
det 3).  Diese,  für  die  Geschichte  der  Medicin  des  16ten  Jahrhun- 
derts überhaupt  nicht  unwichtige  Schrift  wird  vorzüglich  durch 
die  Auszüge  werthvoll,  welche  ihr  Verfasser  aus  mehreren 
handschriftlichen  Werken  seiner  Vorfahren  über  epidemische 
Krankheiten  miftheilt.    Unter  diesen  *)  ist  auch  ein  Auszug  aus 


1)  Hecker,  d.  engl.  Schweiss,  S.  86,  ff. 

2)  Cirenberg  sagt  ausdrücklich,  die  pestüenzischen  Fieber  seyen  durch 
die  das  ganze  Jahr  anhaltenden  Südwinde  entstanden. 

3)  Colle,  Joh.  Bollonensis,  iffedicina practica,  sine  methodus  cognoscen- 
dorum  et  curandorum  oiimium  affecluum  malignorum  et pegtilentium.  Pisauri 
1617.  Fol.    (Im  Besitze  der  Universitätsbibliothek  in  Jena.) 

4)  Die  Titel  dieser  Auszüge  sind  folgende : 

a)  Ex  Hb  eil  o  velusto  Dionisii  Secundi  a  nie  Titiano  Colle  filia 
Leonis  Tngegnerii  collecto.  De peslilenlia  1348. 1350  e  t  peripneumonia 
pesiilentiali  et  maligna  simul.  — 

(7  Kapitel  auf  ebensoviel  Seiten.  — ) 
Da  dieses  gleichzeitige  Dokument  zur  Geschichte  des  schwarzen  Todes  un- 
seres Wissens  noch  nie  veröffentlicht  worden  ist ,  so  haben  wir  kein  Bedenken  ge- 
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einer  Schrift  seines  Vaters,  Georg.  Colle  (eines  Rechtsgelehr- 
ten) de  constitutione  pestilenti  Bellonam  devastante,  anno  1537, 
enthalten  i). 

Im  Gefolge  dieser  Rubonenpest  bildeten  sich  gewiss  an  vie- 
len Orten  Krankheiten  von  ähnlicher  Eigenthümlichkeit,  als  die 
Epidemie  des  Gallenfiebers  in  der  Dauphinee  war,  von  wel- 
cher uns  Valleriola  2)  eine  so  gute  Reschreibung  gibt. 

Wechselfieber,  Valleriola. 

Der  Winter  des  J.  1531  war  sehr  reich  an  Regen.  Selten 
wechselten  Nordwinde  mit  den  beständig  wehenden  Südwinden 


tragen,  das  1.  Kapitel  desselben,  welches  die  Beschreibung  der  Krankheit  enthält, 
im  Anhange  unter  I.  mitzutheilen. 

b)  Medicae  historiae  Vivcntii  et  Bernardi  Colle  de  quibus- 
dam  epidemicis  ei  malignis  et  pest  ilen  tialibus  constitutione  bus 
atque  variolis  ab  egregio  et  strenuo  viro  Daniele  Colle  ejus  do- 
mus  recollectis. — 

Auch  dieier  Abschnitt,  welcher  sich  auf  das  Jahr  1440  bezieht,  findet  sich 
auszugsweise  im  Anhange  unter  II.  abgedruckt. 

c)  Er  libello  Georgii  Colle  patris  auctoris,  —  de  constitu- 
tione pestilenti  Bellonam  devastante,  anno  1537.  (S.  die  Anmer- 
kung e.) 

d)  Avantii  Colle  Belloncnsis  et  Georgii  filii — de  constitu- 
tione pestilenti  cum  nigris  pustulis  universi  corporis  et  di/sen- 
teria  Zaudum  devastante.  1513.     (S.  oben  S.  10.) 

e)  Bernardi  Colle  Bellonensis  Georgii  filii.  —  De  pest  ilen  tia 
Augur  dum  oppidum  devastante  anno  1547,  cum  vomitu,  delirio, 
ardente  febri  et  siti. 

Findet  sich  im  Auszuge  im  Anhange  unter  III.  — 

Diese  sammtlichen  Schriften  fand  ein  gewisser  Stephanus  Gornus  von 
Trident,  der  sich  selbst  den  Diener  des  Joh.  Colle  nennt,  bei  dem  Verkauf  der 
dieser  Familie  gehörigen  Güter  im  Jahre  1615  und  besorgte  ihren  Abdruck.  Aus 
«einer  kurzen  Vorrede  zu  dieser  Sammlung,  noch  mehr  aber  aus  der  des  Ludovi- 
cus  Archangelus  Arimineusis  zu  dem  ganzen  Werke  geht  hervor,  dass  die 
Familie  Colle  eine  der  ältesten  und  angesehensten  Italiens  war. 

1)  In  der  Uebersrhrift  wird  1537,  im  Texte  selbst  1531  als  das  Jahr  der  Epi- 
demie genannt. 

Joh.  Colle,  I.  c.  p.  584.   „Cap.  1.  Gravis  Bellonam  pestilenlia  anno  1531 

invasit. Constitutio  humida  et  australis  ad  annos  duos  perennis  excelluit. 

Postea  p/urimi  acutissimafebre  et  vehementissima  ve.rari  coeperunt ,  delirabant 
omnes  cum  maximo  cordis  dolore,  urinis  turbidis  et  nigris,  ingenti  jactatione, 
lingua  humida  et  atra,  anlracibus  et  bubonibus,  siti  ardehant ',  fere omnes  correpti 
interiebant.u  — 

2)  Valleriola,  enarrat.  medic.  lib.  IV,  enarr.  7. 
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ab;    der   folgende  Sommer   war  wolkig,    nebelig,    warm    und 
trocken.     Unter  diesen  Umständen  herrschten,   wie  es  scheint, 
in  nicht  sehr  bedeutender  Ausdehnung,  pestartige,  mit  Bubonen, 
Karbunkeln  u.  s.  w.  begleitete  Fieber.    Nachdem  diese  Krank- 
heiten mit  dem  Sommersolstitium  verschwunden  waren,  verbrei- 
teten sich  schwere,  anhaltende  sowohl  als  intermittirende  Fieber, 
(welche   seit  je   in  der  Dauphinee  endemisch  waren),    letztere 
vorzüglich  mit  dem  Tertiantypus,   ohne  dass  indess  die  Inter- 
mission   eine   vollständige  gewesen  wäre;  —  die   gewöhnlichen 
Vorläufer  epidemischer  Kranheilen  und  die  beständigen  Zeugen 
der  engen  Verbindung  ihrer  einzelnen,   der  Form  nach  oft  so 
verschiedenen  Glieder.  —  Die  Krankheit  befiel  Personen  jedes 
Alters  und  Geschlechts,   und  begann  mit  einem  starken  äusser- 
lichen  Froste,   dem  heftige  Hitze   folgte;   in   den  Remissionen 
aber  trat  entweder  gar  kein  Schweiss  ein,   oder  er  erleichterte 
die  Kranken  nicht  im  Geringsten.     Der  Urin   war  dabei  trübe 
und  gefärbt,  aber  ohne  ein  Sediment;  die  Stühle  flüssig,  gallig, 
ungekocht.      Die    meisten   Kranken   erbrachen  unter  heftigem 
Würgen,   Schluchzen  und  Magenschmerz  gallige  Stoffe.     Dazu 
gesellte  sich  äusserste  Unruhe,   die  nur  selten  mit  soporösem, 
von  Delirien  und   schweren  Träumen   unterbrochenem  Schläfe 
abwechselte.     Bei  Vielen  stellten  sich  Convulsionen  ein.    Der 
Durst  war  sehr  bedeutend,   die  Zunge  trocken  und  rauh,   der 
Schlund   exulcerirt,   die  Sprache  schwer,   es  fand  heftiges  und 
anhaltendes  Herzklopfen  Statt,   und  bei  den  Meisten  beendigte 
tödtliche  Dysenterie  die  traurige  Scene.  —  Nichts  war  im  Stande 
die  Krankheit  zu  heben  oder  auch  nur  die  Leiden  der  Befalle- 
nen zu  vermindern,  denn  auf  jeden  Nachlass  folgte  nur  eine  um 
so  heftigere  Exacerbation,  und  selbst  die  Natur  brachte  nur  un- 
vollkommene,  durchaus   nicht  erleichternde  Krisen  zu  Stande. 
Trat  Schweiss  ein,   so  war  er  nur  unbedeutend,   und  auf  Hals 
und  Nacken    beschränkt,    die   Stuhlabgänge  unbedeutend  und 
roh.     So  zog  sich  die  Krankheit  lange  hin,  und  Viele  starben, 
nachdem  sie  durch  Erbrechen  oder  durch  den  Stuhl  unter  hef- 

Haeser's  Unters.  Tl.  9 
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ligen  Leibschmerzen  grasgrüne  Stufte  entleert  halten.  Valle- 
riola  selbst  genas,  nachdem  am  40len  Tage  Krisen  der  eben  be- 
zeichneten Art  eingefrefen  waren.  Bei  Andern  ging  die 
Krankheit  gegen  den  Herbst  in  Quartanlieber,  Milzanschwel- 
lungen und  Wassersucht  über,  und  dann  machte  oft  heftiges 
Nasenbluten  dem  Leben  ein  Ende.  Abgang  Fleischwas- 
ser-ähnlicher Stoft'e  und  schwarzen  Blutes  durch  den  Stuhl 
war  oft  günstig,  wurde  aber  oft  auch  so  übermässig,  dass  es  zu 
seiner  Stillung  der  Styptika  bedurfte.  Von  Petechien  oder  an- 
dern Hautaü'eetionen  ist  durchaus  Nichts  erwähnt.  Von  allen 
Mitteln  leisteten  gelinde,    Abführungsmittel  das  Meiste. 

Es   ist  nicht  ganz  leicht,    den   Charakter   der  geschilder- 
ten  Krankheit   näher  zu   bestimmen;    aber  ausgemacht;  ist  es, 
dass  ihr  ein  allgemeineres  Leiden  zu  Grunde  lag,   in  welchem 
sich    neben   der   hervortretenden   Hinneigung   des   Uebels    zum 
Wechselfieber  (wie  dies  vorzüglich  der  Anfang,  das  Ende  der 
Krankheit  und  die  Folgeübel  beweisen),  eine  Affection  des  Ma- 
genlebersystems   hervorstechend   ausbildete.       Die    Gefahr   der 
dysenterischen   Zufälle   erwecken   zwar   den  Gedanken    an   ge- 
schwürige Zerstörungen  der  Darmschleimhaut,  aber  leider  fehlt 
es  an  jeder  Bestätigung  einer  solchen  Vermuthung,    die  nur  in 
den  zu  damaliger  Zeit  noch  ganz  ungebräuchlichen  Leichenöff- 
nungen  ihre   Quelle   finden   könnte.      Grossen  Antheil   an   der 
Langwierigkeit  der  Krankheit  hatte  höchst  wahrscheinlich  die 
Zaghaftigkeit   der  Aerzte,   welche   die   Erfolglosigkeit   der  ge- 
wöhnlichen Behandlungsweise  derartiger  Aftectionen  von  jedem 
neuen  Heilversuche  abschreckte.    Es  ist  nicht  unwahrscheinlich, 
dass  der  frühzeitige  Gebrauch  der  sich  später  in  ähnlichen  For- 
men des  Petechialtyphus  so  sehr  bewährenden  Brechmittel  die 
offenbaren  Heilbemühungen   der  Natur  vorteilhaft  unterstützt 
hätte,  während  im  ferneren  Verlaufe  vielleicht  die,  freilich  noch 
eben    so    sehr    als    die   Ipecacuanha  unbekannte  Perurinde  *) 

2)  Die  China  wurde  erst  im  Jahre  1640  nach  Spanien  gebracht,  die  Ipeca- 
cuanha erst  seit  10SC  allgemeiner  bekannt.  Sprengel,  Gesch.  d.  Med.  IV. 
512  ff.  513. 
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dem  Grundcharakter  des  Leidens  schicklich  entsprochen  hahcn 
würde  ')•  ' 

Aehnliches  möchte  von  einer  späteren  Epidemie  gelten, 
welche  derselbe  ausgezeichnete  Beobachter  im  Jahre  1544  zu 
Arles  sah,  und  welche  hier  ebenfalls  eine  Stelle  finden  mag. 

Nach  einer  ausführlichen  Beschreibung  der  Lage  und  der 
endemischen  Verhältnisse  von  Arles,  unter  denen  vorzüglich 
die  freie  Lage  der  Stadt,  in  einer  durch  die,  häufig  über  ihre 
Ufer  tretende,  Bhone  sehr  sumpfigen  Gegend  hervorgehoben 
wird,  schildert  Valleriola  die  Witterung  des  Winters  1543. 
Derselbe  war  sehr  warm  und  in  Folge  zahlreicher  Begengüsse 
äusserst  feucht,  der  herrschende  Krankheitscharakter  war  der 
katarrhalische.  Dagegen  war  der  Frühling  kalt,  es  herrschten 
Nordwinde,  zuweilen  mit  Begen-bringenden  Südwinden  ab- 
wechselnd, und  diese  Kälte  dauerte  den  ganzen  Sommer  hin- 
durch fort.  Unter  diesen  Verhältnissen  verbreiteten  sich  inter- 
mittirende  und  anhaltende  Fieber,  von  denen  die  ersteren  mei- 
stens den  Tertiantypus  zeigten,  sehr  lange  dauerten,  und  we- 
der vollkommen  ausgebildete  Paroxysmen  noch  gehörige  Be- 
missionen  offenbarten. 

Im  Uebrigen  beschreibt  Valleriola  die  Erscheinungen 
der  Krankheit,  namentlich  die  Affection  der  Unterleibsorgane, 
ganz  so,  wie  für  das  Jahr  1531,  nur  mit  dem  Unterschiede, 
dass  in  jener  Epidemie  häufiger  phrenitische  Erscheinungen,  in 
der  gegenwärtigen  mehr  soporöse  Zufälle  vorkamen.  Auch  hier 
bildeten  sich  durch  Haut,  Harn  und  Stuhl  nur  sehr  unvollstän- 
dige Krisen,  bei  den  Meisten  aber  erschienen,  was  in  der  frü- 
heren Epidemie  nicht  der  Fall  gewesen  war,  um  den  14.  Tag 
Hautausschläge  („efflorescenliae  in  culeuJ,  die  Valleriola  lei- 
der nicht  näher  beschreibt,  die  aber  höchst  wahrscheinlich  frie- 
selartige  Petechien  waren,  indem  neben  denselben  „car/iis  ex- 
tuberutioiies,  cum  pruritu,  rubore  el  incendio"  erwähnt  werden. 


1)  Nach  den  vorstehenden  Angaben  ist  das  zu  ergänzen  und  zu  berichtigen, 
was  wir  im  ersten  Theile  (S.  \T1)  über  diese  Epidemie  mitgetheilt  haben. 

2- 
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Es   kommen   zwar  aucli  nach  Wechselfiebern  sehr  häufig  äus- 
serst verschiedenartige  Hautansschläge  vor,   und  man  könnte 
geneigt  seyn,   dafür   die  Haupteruplionen    des    Valleriola   zu 
halfen.     Indess  scheint  die  Zeit  ihres  Ausbruchs  für  unsre  An- 
sicht zu  sprechen,   die  sich  auch  mit  der  Annahme  der  Wech- 
selfiebernatur des  Uebels  sehr  wohl  verträgt.  —  Recidive  tra- 
ten  sehr   häufig,    selbst   nach   unbedeutenden    Diätfehlern    auf, 
und  häufig  zog  sich  die  Krankheit  bis  zum  Herbste  hin.     Der 
'  Tod  erfolgle  entweder  unter  den  Zeichen  allgemeiner  Schwäche, 
oder    unter    ruhrartigen   Zufällen;    bei   Vielen   entstand   Ana- 
sarca,  bei  Andern  cnlliquafive  Erscheinungen,  bei  Einigen  pro- 
fuses  Nasenbluten,    bei   den   Meisten    Abzehrung.      Vorzüglich 
gefährlich   war  die  Krankheit  dem  kindlichen  Alter,   dagegen 
wurden  Greise  und  Schwangere  seltner,   Letztere  aber  alsdann 
um    so    heftiger    befallen.      Die    von    ihnen   geborenen    Kinder 
waren   ausserordentlich   schwächlich   und  starben  bald  wieder, 
die  Mütter  aber  erholten  sich  sehr  langsam.     So  war  es  unter 
Andern   bei  Valleriola's   eigner   Gattin   der  Fall.  —  Valle- 
riola behandelte  die  Krankheit  bei  kräftigen  Personen  mit  dem 
Aderlass,  ausserdem  mit  verdünnenden  und  gelinde  eröffnenden 
Mitteln.     Vorzügliches  Vertrauen   aber  setzte  er  auf  ein  äus- 
serst complicirtes  Cardiacum  aus  aromatischen  und  gewürzigen 
Substanzen;   eine   indirecte  Bestätigung  vielleicht,  unsrer  Ver- 
muthung  über  die  Intermittens-Natur  der  Krankheit. 

IS3S  und  1S57.     Petechialfieber.    Typhöse  Pneumo- 
nieen.  —  Ulassa.     Mundella.  —  1340.    Kriegs- 
typhus. —  Colle.     Kepser. 

Sehr  kurz  scheinen  nach  Haller  ')  die  Angaben  beiMassa 
über  die  Petechialfieber  und  typhösen  Pneumonieen  zu  seyn, 
welche  im  Jahre  1535  in  Italien,  nach  Mundella  1537  vorzüg- 
lich zu  Brescia  und  in  der  Lombardei  herrschten2).  —  Von 


1)  Haller,  Bibl.  med.  pr.  J.  532. —  Massa's  Schrift  (,,De  febre pesli/en- 
tialietc.  Venel.  1540";  stand  uns  nicht  zu  Gebote. 

2)  Mundella,  epist.  medicinal.  \6.p.  134.  ri.  Basti.  1543.^/ 
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der  Pestperiode  aber  der  Jahre  1540 —  1543  ')  berichten  nur  die 
Chroniken.  1541  wurde  Constantinopel  durch  die  Pest  ver- 
heert, und  wahrscheinlich  hatte  der  Feldzug  dieser  Jahre  in  Un- 
garn viel  Einfluss  auf  die  weitere  Verbreitung  der  Krankheit, 
obschon  es  scheint,  dass  die  mörderische  Seuche,  welche  das 
von  Joachim  II.  von  Brandenburg  befehligte  Reichsheer  bei 
Pesth  fast  gänzlich  aufrieb,  originären,  obwohl  pestverwandten 
Ursprungs  gewesen  sey  2).  Die  wahre  Pest  indess  verbreitete 
sich,  obwohl  in  gelinderer  Weise  und  stets  wie  es  scheint  mit 
dem  Petechialtyphus  verbunden,  im  Jahre  1543  bis  in  die  Harz-, 
Saale-  und  Moselgegenden. 

So  beobachtete  Kepser3)  im  Jahre  1544  zu  Bamberg 
beide  Krankheiten,  die  er,  wie  die  meisten  Aerzte  des  IGten  Jahr- 
hunderts als  peslis  und  febris  pestilens  aufführt ,  ohne  indess, 
wie  aus  den  von  Pfeufer4)  mitgetheilten  Notizen  aus  seiner 
Schrift  hervorgeht,  etwas  Wichtigeres  mitzutheilen. 

Um  diese  Zeit  (1545)  begegnen  wir  in  Frankreich  dem  Pe- 
techialtyphus unter  dem  Namen  der  Trousse  galante.  Hecker 
hat  bereits  die  Erscheinungen  und  den  Zusammenhang  dieser 
Krankheit  mit  den  gleichzeitigen  Ereignissen  auf  dem  Gebiete 
der  Volksknankheiten  vollständig  abgehandelt  '),  und  es  kann 
allenfalls  noch  für  das  genannte  Jahr  auf  das  Zusammentreffen 
der  Trousse  galante  mit  pestartigen  Krankheiten  an  vielen  an- 
dern Orten  aufmerksam  gemacht  werden,  deren  allgemeiner 
Verbreitung  vielleicht  auch  die  höchst  ungünstige  Witterung 
desselben  Jahres  Vorschub  leistete. 

So  herrschte  im  Jahre  1 547  unter  einem  Theile  der  kaiser- 
lichen Armee  in  Deutschland  kurz  vor  der  Schlacht  bei  Mühl- 

1)   Vergl.  Hecker,  engl  Schweiss.  S.  174  ff. 

1)  S.  das  Nähere  in   dem  unten  folgenden  Abschnitte  über  die  ungarische 
Krankheit. 

3)  Kepser,  Sixtus,  Consultalio  suluberrima  de  causis  et  remediis  Epide- 
mie« sitte  pestiferi  morbi  Bambergeiisium  civitalem  nunc  temporis  infestantis. 
S.  I.  et  a.    (Die  Vorrede  ist  von  1544.    Die  Trew'nchc  Bibliothek  zu  Erlangen  he 
wahrt  ein  Exemplar  dieser  äusserst  seltnen  Schrift.) 

4)  Pfeufer,  Beiträge  zur  Geschichte  des  Petechialtyphus. 

5)  Hecker,  d.  engl.  Schweiss  ,  S.  174  ff. 
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berg  eine  ansteckende  Seuche,  welche  nach  Thuanus  Be- 
schreibung, in  welcher  keine  Bubonen  und  Karbunkeln,  aber 
„verminanles  pupillae"  erwähnt  werden,  als  ein  sehr  bösartiger 
Krie^styphus  angesehen  werden  muss  *).  So  wurde  die  Ulmer 
Zusammenkunft  im  Juni  durch  den  Ausbruch  einer  Krankheit 
gestört,  so  starben  zu  Lübeck  von  Pfingsten  bis  Martini  60,277, 
zu  Dresden  5103  Personen  an  der  Pest,  die  auch  noch  in  den 
folgenden  Jahren  zu  London,  an  der  Ostsee2),  in  Schwa- 
ben, zu  Basel  u.  s.  w.  grosse  Verheerungen  anrichtete3). 
Für  das  Jahr  1547  findet  sich  eine  interessante  Nachricht  bei 
Joh.  Colle,  über  eine  Petechialfieberepidemie,  die  sich  im  Ge- 
folge von  Hungersnoth  und  Krieg  ( —  Maximilian  I.  befehdete 
in  dieser  Zeit  die  Venetianer  — )  zwei  Jahre  lang  in  Italien 
verbreitete.  In  der  im  Anhange  unter  III.  auszüglich  gegebe- 
nen Beschreibung  dürfte  vorzüglich  das  originelle  und  erfolg- 
reiche Heilverfahren  des  Volks  von  Interesse  seyn.  In  England 
erschien  im  Jahre  1551  die  letzte  auf  ihre  Geburtsstätte  be- 
schränkte Schweissfieberepidemie;  zu  Eisleben  im  Jahre  1553 
die  „Hauptkrankheit"4)  zu  G'openhagen,  wo  sie  die  Auslän- 
der verschonte  5),  zu  Paris  fi),  zu  Messina  die  Pest,  und  unter 


1)  Thuanus,  last,  sui  lemp.  Edit.  Francof.in  8.  Hb.  IV.  p.  178.  ,,1/la  si- 
griff ,  quae  ex  Zwiccavia  eduxerat ,  pone  sequebanlur ,  quod  milites  de  pestis  con- 
tagione  ,  quae  eo  anno  tota  illa  regione  inagnam  slragem  dederat,  suspecti  essent. 
Ejus  haec  erat  vis,  ut  Omnibus  aliis  ntorbis  i/i  eainmox  degeneranlibus ,  aegri 
fere  omnes  ea  corriperentur ,  slalimque  inlolerandam  ex  capitis  aeslu  dolorem 
sentirent,  tuuientibus  et  ardenlibus  oculis,  tum  sanguinolenta  et  dijfficili  respira- 
lione  ac  fclido  spirilu  rexabrr/ilur  ;  crebri  vomilns  et  omm'gem  colnris  biliosae 
ejectwnes,  postremo  Corpora  Ulis  licenlia potius ,  qiiftm pallida ,  verminantibui 
passini  populis  interfusa.  Intra  diem  allerum  aut  lerlium  exslinguebantur,  aut 
desliliilo  auxilio  propter  periculum  enecabantur,  aut  amicos  ad  cos  officii  causa 
visentrs  ex  conlttgione  serpente  malo  statim  cnecabanl.^  — 

2)  Uefland  wurde  durch  eine  fünfjährige  Pest  verödet.     Russow  lieflän- 
dische  Chronik. 

3)  Vergl.  Schnrrer. 

4)  Rhu m ei iu s,  bist,  morbi etc.  p.  82. 

r>)  U tenho  viu«,  aist.  peregr.  eccl.  aiigl.  cttp.  i.  subfin. 

fi)  Zu  Paris  beobachtete  Pal  mar  ins  die  Krankheit. 
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dein  Hornvieh  in  der  Gegend  von  Lucca  herrschte  eine  Epi- 
zootie  des  Anthrax  '). 

ioäo  und  1S36.     Pest  in  Oberitalien.   —  Landus, 

de  Bonagentibus.  —  In  Deutschland.     Willich. 

Luther. 

Die  Pestepidemieen  der  Jahre  1555  und  1550  in  Oberita- 
lien verdienen  in  der  Geschichte  der  Pest  eine  um  so  genauere 
Betrachtung,  als  sie  theils  bis  jetzt  noch  nirgends  berücksich- 
tigt worden  sind,  theils  weil  sie  auf  die  Unigestaltung  der  gang- 
baren Ansichten  nicht  ohne  den  heilsamsten  Einfluss  waren. 

Nach  Lancelotti  wurde  im  Jahre  1555  die  Pest  durch 
VVaaren  nach  Venedig  eingeschleppt,  und  von  hier  aus  nach 
Padua  verbreitet,  wo  sie  von  Bassianus  Landus  beobachtet 
und  beschrieben  wurde.  Die  Nachrichten  des  genannten  Arz- 
tes indessen  sind  nur  kurz,  und  beziehen  sich  vorzüglich  auf  die 
Nachweisung  des  rein  contagiösen  Ursprungs  der  Seuche,  deren 
weiterer  Verbreitung  die  feuchtwarme  Frühlings-  und  Sommer- 
witterung  des  erwähnten  Jahres  Vorschub  leistete.  Die  Krank- 
heit brach  zu  Padua  Ende  Mai  aus,  und  zeigte  sich  durchaus 
als  ächte  Bubonenpest,  wenn  auch  gleichzeitig  der  sogenannte 
Petechialtyphus  häufig  vorkam,  über  dessen  Verhältniss  zur. 
eigentlichen  Pest  sich  Landus  in  der  befriedigendsten  Weise 
äussert.  Dieser  vortreffliche  Beobachter  stellt  sich  in  seiner 
kleinen,  aber  überaus  werth vollen  Schrift  vorzüglich  die  Auf- 
gabe, den  rein  contagiösen  Ursprung  dieser  Pest  nachzuwei- 
sen, und  die  Meinung  derer  zu  entkräften,  welche  die  Entste- 
hung derselben  entweder  dem  Zorne  der  Gottheit2),  der  Ver- 
derbniss  der  Luft  oder  sonstiger  Zerrüttung  der  Elemente  zu- 
schrieben. Leider  ist  in  derselben  Nichts  über  den  Verlauf  der 
Epidemie,  ihre  Tödtlicbkeit  u.  s.  w.  aufgezeichnet,  da  sie  wäh- 
rend derselben  als  Flugschrift  abgefasst  wurde. 


1)  Kanold,  Heber  die  .Seuche  unter  d.  Hornvieh,  p.  7fi. 

2)  ,,Aro«  est  verisimile  (causam)  esse  irai/iDei,  quoniam  hoc  a&l paeticum 
fl  fabitlosum." 
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Drei  andere  Schriften  über  diese  Paduanische  und  Vene- 
tianische  Pest  von  Oddus  de  Oddis,  Bochalinus  und  Lu- 
dov.  Pasinus  konnten  wir  nicht  benutzen  1). 

Durch  thatsächliche  Ergebnisse  der  angeführten  Art  trat  in 
dieser  Zeit  die  durch  Uebertreibung  zum  Aberglauben  gewor- 
dene Meinung  von  der  Entstehung  der  Pest  durch  Vergiftung 
der  Luft  immer  mehr  vor  der  Ueberzeugung  ihrer  Verbreitung 
auf  rein  contagiösem  Wege  zurück.  Die  über  diesen  wichtigen 
Punkt  geführten  Streitigkeiten  bestätigen  es  auf  auffallende 
Weise,  wie  hartnäckig  sich  eine  eingewurzelte,  wenn  auch 
noch  so  unsinnige  Theorie  den  offenbarsten  Thatsachen  wider- 
setzt. Die  ersten  Vertheidiger  der  Contagiosität  der  Pest  hat- 
ten mit  Axiomen  der  Schule  zu  kämpfen,  die  uns  gegenwärtig 
wahrhaft  lächerlich  erscheinen;  stellte  man  doch  der  Contagio- 
sität selbst  Schlussfolgen  wie  die  folgende  entgegen:  „Krank- 
heit und  Gesundheit  sind  einander  entgegengesetzt,  Entgegen- 
gesetztes aber  verhält  sich  gleich.  Nun  ist  die  Gesundheit  nicht 
ansteckend,  folglich  auch  die  Krankheit  nicht2)." 

Die  Venetianer  indessen  hatten  schon  längst,  weniger  in 
der  Theorie  als  in  der  Praxis  das  Rechte  erkannt;  die  Ausdeh- 
nung ihrer  Handelsverbindungen,  namentlich  mit  dem  Orient, 
begünstigten  gerade  bei  ihnen  die  Entwickelung  einer  Ansicht, 
welche,  wie  es  scheint,  dem  Volke  fast  früher,  als  den  Aerzten 
geläufig  war.  Schon  im  Jahre  1540  hatte  Nicolaus  Massa 
die  Pestangelegenheit  als  einen  vorzüglich  der  Fürsorge  des 
Staates  obliegenden  Gegenstand  geschildert,  aber  erst  Victor 
de  Bonagentibus  erwarb  sich  das  unsterbliche  Verdienst,  die 
Contagionslheorie  in  einer  fast  Nichts  zu  wünschen  übrig  las- 
senden Weise    durchzuführen  3J.      Erst  später   freilich   konnte 


1)  Oddus  de  Oddis,  De  pesle  el  prsliferorum  affecluam  omnium  causis, 
signig,  praecautione  et  curalione  KbrilV.  Venet.  1570.  /».  — 

Bochalinus,  J.  F.,  De  causis pestilenliae  Vene tae  anni  155C.  F>h<>M556. 
Passinus,,  Lud.,  De pestilentia  Palaoina  anni  1555.  Pat.1556.  8.  „Tna- 
//is  libellus."  Hai ler. 

2)  Mercurialis,  depeslil.  cap.  3. 

3)  Vergl.  die  nähere  Darlegung  seiner  Verdiensie  bei  Lorinser,  „die  Pest 
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selbst  in  Italien  die  Wahrheit  allgemein  durchdringen,   und  am 
längsten   reden,    grösstenteils    wohl    zu    Folge   des   unseligen 
Einflusses    des   „Reformators",    die    deutschen   Pestschriftsfel- 
ler,  selbst  noch  im  ISten  Jahrhundert,  vom  Zorne  Gottes,  Ver- 
giftung  der  Luft  u.  s.  w.,    während  dem  C'ontagium   nur  ne- 
benbei eine  gelegentliche  Erwähnung  gegönnt  wird.     Trotzdem 
erhoben   sich   doch   auch   in  Deutschland   schon   sehr  früh  ge- 
wichtige Stimmen  für  die  Wahrheit,   und   als   eine  der  bedeu- 
tendsten   muss   eine  kleine  Schrift  von   Jodocus  Willichius 
betrachtet   werden,    welche   Dryander  nebst   einem   Auszuge 
aus  einer  kleinen  Schrift  Luthers  und  einem  in  gleichem  Sinne 
geschriebenen  Vorworte  im  Jahre  1553  abdrucken  Hess.    Beide 
Schriften   sprechen   sich   unbedingt  für  die  contagiöse  Ursache 
der  damaligen  Pest  aus,   namentlich  aber  muss  Luther's  An- 
rede an  das  Volk   als   ein  Meisterstück  kräftiger  Vermahnung 
zu    dem    rechten    Verhalten     betrachtet    werden  l).       Vorzüg- 
liches   Interesse    haben    die    Angaben    über    den   Frevel    ein- 
zelner Ruchloser,  die  entweder,   um   durch  Ansteckung  Ande- 
rer sich  der  eigenen  Krankheit  zu  entledigen  2)  oder  selbst  um 
des    leidigen    Trostes    der    Genossenschaft    willen,    absichtlich 
die  Krankheit  verbreiteten.     Luther  nennt  sie  „böse  pestilen- 
zische Leute,  Mörder  und  Bösewichter"  und  überantwortet  sie 
der  ganzen  Strenge  der  weltlichen  Obrigkeit.  —  Schandthaten 
dieser  und   ähnlicher  Art  sind   zu   allen  Zeiten  vorgekommen. 
In   der  Galenischen  Pest   übten   die  Piqueurs   ähnlichen  Frevel, 
und  sehr  häufig  schreiben  die  Schriftsteller  dieser  Zeit  die  lange 
Dauer  der  Pesten  gleicher  Verworfenheit  zu. 


des  Orients.  S.  32  ff,  —  Ueber  die  Lebensverhältnisse  Buonagente's  linden  wir 
nirgends  Etwas  anfgezeiclinet. 

1)  Da  wir  diese  kleine  Schrift  LuChers  bis  jetzt  in  keiner  Ausgabe  seiner 
Werke  abgedruckt  finden,  so  haben  wir  kein  Bedenken  getragen,  einen  Auszug 
aus  derselben  im  Anhange  mitzulheilen. 

2)  Dieser  noch  nicht  erstorbene  Volksglaube  beruht  an  sich  auf  richtigen 
Beobachtungen  In  jeder  Seuche  verlieren  die  individuellen  Erkrankungen  an 
Bösartigkeit,  sobald  sich  das  Contagium  entwickelt,  wenn  auch  mit  diesem  die 
Verbreitung  des  Hebels  nach  der  Zahl  der  Erkrankungen  wächst.  So  der  schwarze 
Tod.  die  Pest  und  die  contaguisen  Exantheme.     Die  hin  und  wieder  vorgekom- 
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1557.     Tabardlllo  in  Spanien.      Vallesius,   Toreus.  — 

Coyttarus. 

Auch  in  den  folgenden  Jahren  fehlte  es  nicht  an  schlim- 
mer Krankheitsbedrängniss;  die  Chroniken  und  einzelne  Schrif- 
ten (Lebenwaldt,  —  Klein,  Zovelli),  berichten  von  Pest- 
seuchen zu  Wien,  in  der  Gegend  von  Florenz  und  an  andern 
Orten.  In  Spanien  herrschte  der  Petechialtyphus,  Tabar- 
dillo, Tavardete,  vom  Volke  Pintas  genannt,  in  solcher  All- 
gemeinheit, dass  man  die  Epidemie  dieses  Jahres  für  die  erste 
hielt.  Vallesius  und  Toreus  schrieben  über  die  Krankheit. 
Die  Schrift  des  Letzteren  war  gewiss  zu  jener  Zeit  vorzüglich, 
für  uns  indess  enthält  sie  wenig  Besonderes  *).  Ebenso  herrsch- 
ten diese  Fleckfieber  in  der  Gegend  von  Poitiers,  wo  sie  an 
Coyttarus  einen  vortrefflichen  Beobachter  fanden.  Der  nach- 
stehenden Darstellung  des  wesentlichen  Inhalts  seiner  (von  uns 
selbst  nicht  benutzten)  Schrift  liegen  zunächst  Rosenbaum 's 
Mittheilungen  2)  zu  Grunde. 

In  dem  Distrikte  Aunis,  dem  jetzigen  Departement  Nie- 
der-Charente  geboren,  practicirte  Coyttarus  zu  Poitiers, 
und  beobachtete  hier  und  da  in  der  Umgegend,  vom  Mai  bis 
zu  Weihnachten  des  Jahres  1557,  eine  Petechialfieberepidemie, 
welche,  wegen  Unbekanntschaft  der  damaligen  Aerzte  mit  die- 
ser Krankheit,  eine  nicht  geringe  Verheerung  anrichtete.  Eine 
Hauptveranlassung  zur  Herausgabe  seiner  Schrift  war  für  Coyt- 
tarus die  Nichtigkeit  einer  andern  des  Dr.  Nicolas  Michae- 
lis, Dekans  der  Aerzte  zu  Poitiers,  in  welcher  zugleich  die 
gröbsten  Ausfälle  auf  die  übrigen  Genossen  der  Kunst  enthalten 
waren.  —  Sorgfältig  schildert  Coyttarus  die  kosmischen  und 
tellurischen  Verhältnisse,    welche  dem  Ausbruche  der  Epidemie 


niene  Schändung  unmannbaver  Mädchen  durch  Syphilitische  fand  geständiger 
Massen  oft  in  der  gleichen  Absicht  ihre  Veranlassung. 

1)  Der  Titel  des  sehr  seltnen  Werkes  von  Toreus  findet  sich  im  Schriften- 
\  erzeichniss. 

2)  Hecker'«  Archiv,  Bd.  10.  Febr.   S.  170.  —  Vergl.  auch  Haller,  bibl. 
mcd.pi:  #/,  212.  —  Sprengel,  Gesch.  d.Med.  IIb  239. 


27 

[1557.] 

vorhergegangen.  Wichtiger  als  die  Angabe  des  Kometen  vom 
März  155G  ist  die  Bemerkung,  dass  vom  Aufgange  derPlejaden 
bis  zum  Herbstäquinoctium  eine  brennende  Hitze  herrschte. 
Hierauf  regnete  es  mehrere  Tage  anhaltend,  und  dann  folgte 
eine  ziemlich  heftige  Winterkälte,  welche  bis  zum  Ende  des 
Februars  1557  anhielt.  Dann  regnete  es  wieder  bis  zum  April, 
wodurch  grosse  Nässe  entstand,  und  hierauf  folgte  abermals 
eine  ziemlich  starke  Hitze,  die  im  September  von  einer  plötz- 
lich eintretenden  Kälte  verdrängt  ward.  —  Im  Frühlinge  des 
Jahres  1557  herrschten  in  Poitiers  und  der  Umgegend  Ma- 
sern und  Pocken  unter  den  Jüngern  Bewohnern,  gleichzeitig 
aber  keine  andern  Krankheiten,  mit  Ausnahme  einiger  sporadi- 
schen Fälle  von  Faulfiebern,  die  aber  bei  passender  Behand- 
lung meist  leicht  geheilt  wurden.  Gegen  den  Mai  begann  nun 
an  mehreren  Orten  Purpura  zu  wüthen,  und  den  15ten  dieses 
Monats  brach  die  Krankheit  auch  in  Poitiers  aus.  Sie  hielt 
bis  zu  Weihnachten  an,  und  verschwand  dann,  nachdem  lange 
Zeit  Nordwind  geweht  hatte.  Während  die  Purpura  noch  mit 
verheerender  Wuth  um  sich  griff,  erschien  plötzlich  im  Anfange 
des  Septembers  mit  dem  schnellen  Eintritte  der  Kälte  die  In- 
fluenza1), über  welche  sich  bei  C'oyttarus  mehrere  Bemer- 
kungen finden  -). 

Was  nun  die  Krankheit  selbst  betrifft,  so  herrschte  sie, 
wie  gesagt,  nicht  blas  zu  Poitiers,  sondern  auch  zu  Rochelle, 
An-gouleme,  Bourdeaux,  Tours  etc.,  überhaupt  in  der  jetzi- 
gen Vendee,  Charente  und  Gironde,  und  zwar  namentlich 
in  den  ersten  Monaten  mit  einer  solchen  Wuth,  dass  eine  Menge 
Menschen  sehr  schnell,  sie  mochten  in  ärztlicher  Behandlung 
gewesen  seyn  oder  nicht,  starben;  ja  die  Zahl  der  Todten  fast 
grösser  war,  als  in  den  Pestzeiten,  da  viele  schon  vor  Schreck 
und  Todesfurcht  ins  Grab  sanken. 


1)  Schweich,  die  Influenza,  S.  59,  (wo  statt  „Padua"  Poitiers  zu  lesen 
ist.)  —  Ginge,  die  Influenza,  S.  51. 

2)  Carrere  (ßibl.  de  la  med.)  führt  noch  folgende  Schrift  von  Co)  ttar  an: 
„Discours  de  la  coqueluc/ie  et  untres  maladies popalaites,  gut  out  eu  cours  a  Poi- 
tiers cn  1580.  Poitiers.  8.  (s.  a.) 
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Fast  alle  Mittel  zeigten  sich  Anfangs  fruchtlos,  weder  über 
den  Namen,  noch  über  die  Natur  der  Krankheit  konnte  man 
einig  werden,  Aerzte  und  Volk  waren  in  Verzweiflung.  An 
den  Kranken  aber  bemerkte  man  Folgendes:  Sie  fühlten  zuerst 
grosse  Mattigkeit  und  Trägheit  in  den  Gliedern;  drückenden 
Kopfschmerz;  bei  den  meisten  röthefen  sich  Anfangs  die  Augen, 
wenn  das  Fieber  heftig  war;  Rachen  und  Kehle  waren  zusam- 
mengeschnürt, und  ein  eigenthümliches  Gefühl  zwischen  den 
Schulterblättern  vorhanden.  Das  Fieber  war  Anfangs  bei  Vie- 
len gelinde,  sie  gingen  noch  herum  und  verrichteten  ihre  Ge- 
schäfte, Andere  dagegen  fieberten  gleich  Anfangs  heftig,  waren 
entweder  schlaflos  und  unruhig,  konnten  weder  sitzen  noch  ge- 
hen, und  wollten  dennoch  vor  Unruhe  und  Hitze  nicht  im  Bette 
bleiben;  oder  sie  waren  comatös  und  blieben  es  bis  zum  Tode. 
Obschon  die  Kranken  über  heftige  innere  Hitze  klagten,  so 
zeigte  doch  weder  Temperatur  noch  Puls  etwas  Widernatürli- 
ches, oder  wenigstens  nur  geringe  Abweichungen,  meist  fühlten 
sie  sich  vielmehr  kühl  an;  der  Puls  war  unentwickelt,-selten,  oft 
dem  gesunden  ähnlich.  Die  Zunge  war  in  den  ersten  Tagen 
sehr  rauh  und  trocken,  der  Athem  stinkend;  Einige  waren  ver- 
stopft, Andere  hatten  Durchfall,  sie  mochten  Medicin  genom- 
men haben  oder  nicht;  die  Sedes  waren  dünn,  übelriechend. 
Der  Urin  dünn,  wässerig,  gelblich;  ein  Enäorem  in  der  Mitte 
habend;  oft  war  er  während  der  ganzen  Krankheit  dünn  und 
crude;  öfter  noch  konnte  man  aber  gar  kein  Urtheil  aus  dem- 
selben entnehmen.  Das  Fieber  zeigte  sich  sehr  verschieden, 
und  C.  (heilte  danach,  indem  er  noch  die  Dauer  der  Krankheit 
berücksichtigte,  diese  noch  in  verschiedene  Formen,  in  patho- 
logischer und  therapeutischer  Hinsicht  ein.  Nämlich  1)  Pur- 
pura cum  synocho;  2)  Purpura  cum  fehre  conlinua  acu- 
fiore;  3)  Purpura  cum  fehre  maligna  conlinua  acuta: 

4)  Purpura   cum  fehre   conlinua  ex  accidenlia  acuta- 

5)  Purpura  cum  fehre  longa  et  mixla.  Die  Krankheit 
endete  zuweilen  erst  gegen  den  34sten  —  40sten  Tag  unter  profu- 
sen Schweissen;  nicht  selten  entstand  auch  ein  bedeutender  Len- 


29 

[1557. J 

denabscess,  Selbst  Abscesse  in  den  Muskeln  der  epigastrischen 
liegend  beobachtete  man,  die  leicht  für  Leberabscesse,  welche 
übrigens  auch  vorkamen,  genommen  werden  konnten.  Meist 
fiel  diese  längere  Dauer  der  Krankheit  in  die  Monate  Juli  und 
August.  (Also  vor  dem  Erscheinen  der  Influenza!;  Bei  Einigen 
konnte  man  Tertiantypus  in  den  Exacerbationen  wahrnehmen; 
sie  bekamen  an  einem  Tage  zweimal  Frost  und  Hitze,  und  am 
folgenden  Tage  nicht.  Niemals  erschien  aber  die  Krankheit 
unter  irgend  einer  Form  von  fntennittens.  (Dennoch  sagt  C, 
dass  die  Krankheit  zuweilen  den  Charakter  einer  bösartigen 
lntermittens  gehabt  habe!)  Niemals  sah  man  Epiala,  wohl  aber 
Lipyria  damit  verbunden,  was  auch  Dr.  N.  Michaelis  in  seiner 
Schrift  bemerkt.  Ausserdem  beobachtete  man  auch  Hepatitis, 
Nephritis  und  Encephalitis  mit  der  Purpura  vergesellschaftet. 
Merkwürdig  war  die  zahlreiche  Menge  von  Spulwürmern, 
welche  durch  Mund  und  After,  bei  Einigen  gleich  Anfangs,  bei 
Anderen  auf  der  Höhe  der  Krankheit,  oder  in  der  Zeit  der 
Krise  ausgeleert  wurden.  Nur  bei  Einigen  beobachtete  man 
dies  nicht,  und  dann  fand  man  sie  meist  in  den  Leichen.  In 
den  10  oder  12  Leichen,  welche  C.  untersuchte,  fand  er  sie  an 
verschiedenen  Orten,  im  Dickdarm,  Dünndarm  oder  im  Magen. 
Ihre  Grösse  zeigte  deutlich,  dass  sie  nicht  in  einem  oder  zwei 
Monaten  entstanden  waren,  sondern  viel  früher;  denn  diese 
entstehen  nur  in  dein  Menschen,  wenn  eine  Verderbniss  der 
Säfte  vorausgegangen  ist. 

Was  nun  die  Petechien  betrifft,  so  äussert  sich  Coyttar 
darüber  auf  eine  Weise,  die  gar  keinen  Zweifel  übrig  lassen 
kann,  dass  sie,  und  nicht  Friesel,  wie  so  Viele  geglaubt  haben, 
hier  das  begleitende  Symptom  waren.  Bei  Allen,  sagt  er,  ehe 
sie  ihren  Geist  aufgaben,  brachen  Flecke  auf  der  Haut  aus,  in 
Gestalt  von  Blutstropfen,  welche  auf  den  verschiedensten  Thei- 
len  des  Körpers  zerstreut,  vorzüglich  Arme,  Brust  und  Schen- 
kel bedeckten.  Meistens  sah  man  sie  am  4.,  7.  und  14.  Tage 
hervorbrechen,  bei  Einigen  jedoch  auch  erst  den  20.  (s.  Vorr.). 
Auf  das  Fieber  hatte  ihr  Erscheinen  meistens  keinen  Einfluss, 
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nur  zuweilen  waren  sie  bei  der  synochischen  Form  der  Krank- 
heit kritisch,  was  auch  Prof.  Rondelet  zu  Montpellier  beo- 
bachtete.  (Vorr.) 

Was  das  Wesen  der  Krankheit  betrifft,  so  ist  es  eine 
febris  continua  epidemialis,  bei  der  an  den  kritischen 
Tagen  Flecke  auf  der  Haut  erscheinen,  die  das  Pro- 
dukt einer  im  Inneren  sich  befindenden  giftigen  Ma- 
terie sind.  Denn  der  Name  Purpura  bezeichnet  nicht  sowohl 
eine  besondere  Krankheit,  als  nur  ein  Symptom  derselben. 
Während  bei  der  Pest  vorzüglich  die  Lebensgeister  ergriffen 
sind,  ist  bei  der  Purpura  vorzüglich  das  Blut  afficirt,  und  zwar 
im  Centro.  Obschon  sie  meist,  wie  jetzt,  nur  epidemisch  er- 
scheint (wir  beobachteten  sie  mehrmals  in  unseren  Provinzen), 
so  wird  sie  doch  auch  zuweilen  sporadisch  beobachtet,  wo  sie 
aber  leicht  den  passenden  Mitteln  weicht.  Ansteckend  war 
die  Krankheit  nicht,  da  immer  nur  Einer  oder  der  Andere 
aus  einer  Familie  davon  ergriffen  ward  und  starb,  während  in 
der  Pestzeit  ganze  Familien  ausstarben,  wenn  erst  einer  ergrif- 
fen war.  Dennoch  muss  man  sie,  wegen  der  Wuth,  womit  sie 
in  den  ersten  drei  bis  vier  Monaten  ihre  Opfer  ergriff,  einen 
Morbus  epidemialis  peslilens  nennen.  Neu  war  die  Krankheit 
eigentlich  nicht.  Die  Alten  kannten  sie  wahrscheinlich,  rech- 
neten sie  aber  zu  den  Exanthemen,  wie  ja  noch  jetzt  die  mei- 
sten Praktiker  Purpura  wie  Morbillen  beschreiben  und  behan- 
deln; oder  sie  herrschte  früher  nicht  so  epidemisch  und  pesti- 
lentialisch,  wie  sie  Fracastori  in  Italien  sah,  und  wir  bei 
uns  mehr  als  einmal!  Was  die  Ursachen  der  Krankheit 
betrifft,  so  liegen  sie  vorzüglich  in  der  Luft,  die  auf  eine 
eigenthümliche  Weise  verderbt  ist.  (Purpuram  vero  et  ambientis 
a'eris  vitio  in  humana  corpora  invehi  ostendemus.)  Namentlich 
ist  der  Grund  in  dem  schnellen  Witterungswechsel,  der  in  die- 
sem und  dem  vorhergehenden  Jahre  Statt  fand,  zu  suchen. 

Denn  meist  ging  verhinderte  Ausdünstung  bei  den  Kran- 
ken vorher.  Viele  erkrankten  unmittelbar,  nachdem  sie  vom 
Regen  durchnässt  waren,  und  sich  mit  den  nassen  Kleidern  nie- 
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dergelegt  hatlen.  Auch  sind  die  Bewegungen  der  Gestirne,  das 
Erscheinen  des  Kometen  in  Anspruch  zu  nehmen.  Der  Unbe- 
kanntschaft der  Alten  mit  den  letzten  Momenten  ist  nament- 
lich die  mangelhafte  Kenntniss  mehrerer  Krankheiten  zuzu- 
schreiben. 

Der  Genuss  schlechter  Nahrungsmittel  ist  zwar  auch 
mit  in  Anschlag  zu  bringen,  nur  darf  man  nicht  zu  viel  darauf 
geben,  da  Krankheit  bei  verschiedenen  Menschen  ausbrach,  die 
keineswegs  eines  und  dasselbe  genossen  hatten.  Uebermässi"e 
Ausübung  des  Coitus  trug  ebenfalls  zur  Enlstehung  der  Krank- 
heit bei.  Obschon  Leute  jedes  Standes,  Alters  und  Geschlech- 
tes, Knaben,  Jünglinge,  Jungfrauen,  Menschen  in  der  Blüthe 
der  Jahre,  Greise,  Bauern,  Städter,  Anne  wie  Reiche  und  Vor- 
nehme, Priester,  Mönche,  sowie  Frauen  jedes  Alters  und  Stan- 
des von  der  Krankheit  ergriffen  wurden  und  starben,  so 
herrschte  dieselbe  doch  meist  unter  dem  gemeinen  Volke,  von 
dem  die  meisten  ein  Opfer  derselben  wurden,  weil  sie  entweder 
keinen  Arzt  halten,  oder  dessen  Vorschriften  schlecht  befolgten. 

Die  Uebrigen  waren  meist  kakochymische,  plethorische  und 
solche  Subjecte,  die  schon  längst  an  Obstructionen  und  Schwäche 
innerer  Theile  gelitten  hatten.  Auch  Schwangere  erkrankten; 
namentlich  erwähnt  C.  die  Geschichte  zweier,  von  denen  die 
eine,  6  Monate  schwanger,  den  vierten  Tag  der  Krankheit 
Abortus  erlitt  und  an  Haemorrhagia  uteri  starb,  weil  sie  durch- 
aus den  Aderlass  verweigerte;  die  andere,  im  vierten  Monate 
der  Schwartgerschaft,  ward  gerettet,  und  gebar  zur  gehörigen 
Zeit  glücklich. 

Die  Behandlung  der  Krankheit  gibt  nun  Coyttar  im 
zweiten  Bande,  nachdem  er  zuerst  eine  lange  Litanei  über  die 
Unwissenheit  der  Aerzte  seiner  Zeit,  und  die  Frechheit  dersel- 
ben, Krankheiten  behandeln  zu  wollen,  die  sie  nicht  verste- 
hen, abgesungen  hat.  Anfangs  sey  weder  Aderlass  noch 
Arznei  nöthig,  wenn  nicht  Hynocha  oder  andere  dringende 
Symptome  sich  zeigten.  Wenn  deutliche  Zeichen,  namentlich 
galliger  Cruditäten,   vorhanden  sind,   gibt  er  Emetica,    die  oft 
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die  ganze  Krankheit  endigten.  Dagegen  war  Vorsicht  nöthig 
bei  dem  Gebrauche  von  Abführmitteln,  welche  höchstens  im 
Anfange  der  Krankheit  passten.  Die  Hauptsache  beruht  bei 
einigermassen  erheblichen  Symptomen  auf  Aderlass,  der  aber 
nicht  zu  stark  seyn  darf!  denn  7  bis  8  Unzen  sind  vollkom- 
men hinreichend.  Dagegen  war  es  oft  nöthig,  besonders  bei 
der  synochalenForm,  die  Venäsection  zwei-  bis  dreimal  zu  wie- 
derholen; denn  wenn  dies  nicht  geschah,  so  entstand  meist  eine 
nicht  zu  stillende  Blutung  aus  der  Nase,  und  die  Kranken  muss- 
ten  ohne  Rettung  sterben.  In  Hinsicht  der  Zeit  hatte  C.  sie 
sowohl  am  3.,  als  am  18.,  22.,  selbst  25.  Tage  der  Krankheit 
mit  Glück  vorgenommen  und  wiederholt.  Das  zum  zweiten- 
male  entleerte  Blut  war  meist  dick,  schwarz  oder  aufgelöst. 
Bei  Vielen  bemerkte  man  schon  nach  einer  solchen  zweiten  Ve- 
näsection, die  meist  nur  aus  4  bis  6  Unzen  bestand,  auffallende 
Besserung,  es  stellten  sich  allgemeine  copiöse  Schweisse  ein, 
und  die  Kranken  genasen.  Bei  der  bereits  erwähnten  vier  Mo- 
nate Schwangeren  hatte  er  am  fünften  Tage  der  Krankheit, 
zwei  Tage  nach  dem  Ausbruche  der  Flecke,  eine  Venäsection 
von  8  Unzen  gemacht,  und  sie  genas,  wie  gesagt,  ohne  Abortus 
zu  leiden.  Bei  deutlich  ausgesprochener  Phrenitis  öffnete  er 
V.  cephalica  oder  frontalis,  und  wenn  dann  die  Symptome  nicht 
schwanden,  Hess  er  die  Haare  abscheeren  und  Ol.  rosar.,  Nuc. 
jugl.,  oder  Amygdal.  amar.  einreiben,  in  gelinderen  Fällen 
aromatische  Kräuterkissen  auf  die  Stirn,  oder  Leinwandlappen 
mit  den  genannten  Oelen  bestrichen  auflegen.  Bei  Schmerzen 
in  der  Magengegend,  Einreibungen  aus  Salben  von  Ol.  mastic, 
Ol.  rosar.,  Ol.  papav.  alb.  Aehnliche  Einreibungen  und  Ueber- 
schläge  auf  das  Herz,  das  ja  vorzugsweise  afficirt  ist,  so  wie 
auf  Milz-  und  Nierengegend.  Innerlich  wurden  überall  bezoar- 
dische  Tränke  gegeben.  Sehr  ausführlich  gibt  G.  die  Kran- 
kengeschichte und  Behandlungsart  seines  ersten  Patienten  an. 
Die  Krankheit  war  mit  Synochus  verbunden,  daher  gleich  An- 
fangs eine  Venäsection  von  8  Unzen;  das  Blut  war  hellroth 
und  gesund;  C.  glaubte,  es  würden  sich  Variolae  ausbilden,  bis 
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Purpura  am  dritten  Tage  erschien.  Dann  Hess  er  ihn  baden, 
abermals  eine  Venäsection  von  4  Unzen  machen,  und  gab  Polio 
bezoardica;  die  Krankheil  entschied  sich  durch  Schweiss,  und  der 
Patient  genas. 

Vorzügliches  Interesse  bietet  die  in  das  Jahr  1556  fallende 
Verbreitung  des  Scorbuts  an  den  Küsten  der  Niederlande, 
von  welcher  schon  im  ersten  Theile  dieser  Schrift  berichtet 
worden  ist1),  zu  welchem  sich  vielleicht  die  Kriebelkrank- 
heit  als  ein  Geuoss  gesellte,  der  vor  Allen  geeignet  war,  die 
Bösartigkeit  des  Uebels  zur  äussersten  Höhe  zu  steigern. 

Das  Jahr  1557  ist  ferner  nicht  allein  durch  die  schon  oben 
erwähnte  Influenza2)  und  durch  die  Fortdauer  der  im  vor- 
hergehenden Jahre  begegnenden  Seuche,  sondern  vorzüglich 
durch  die  Epidemie  der  Bubonenpest  zu  Delft  ausgezeichnet, 
welche  Forest us  beobachtete. 

Pest  zu  Seift.     13o7.     Forestus. 

Forestus  3)  schreibt  einen  grossen  Antheil  an  der  er- 
sten Entstehung  dieser  Pest  der  Verderbniss  der  Säfte  zu,  die 
durch  die  Theurung  der  vorhergegangenen  Jahre,  welche  durch 
die  habsüchtigen  Künste  der  Kornwucherer  noch  gesteigerf 
worden  war,  nach  seiner  Meinung  entstehen  musste.  Es  ist 
indessen  nur  zu  wahrscheinlich,  dass  auch  diese  Pest  nicht  iso- 
lirt  dasteht,  sondern  mit  den  Verheerungen  zusammenhängt, 
welche  in  derselben  Zeit  von  Gratiolus4)  und  Cornarius  5j 


1)  Histor.  palh.  Unters.  1. 178  ff. 

2)  Die  kurze  Beschreibung,  welche  Lebenwaldt  von  derselbe«  gibt,  mag 
hier  eine  Stelle  finden: 

,, Diese  Landsucht  war  mit  schweren  Schmerzen  des  Hauptes,  schwerem 
Athem,  Husten  u.s.  w.  der  Hals  voll  Heiserkeit;  der  Auswurf  nur  Schleim;  aber 
es  folgte  Verlust  aller  Kräfte,  aller  Speisen  Verdruss,  Aengsllichkeit  des  Herzens. 
Sobald  eine  Person  ergriffen  ward,  bekamen  es  alle  im  Hause  ohne  Unterschied, 
gross  und  Mein,  Manns-  und  Weibspersonen:  viel  aber  genasen  wieder,  ausser 
die  Kinder,  welche  schier  alle  starben,  weil  sie  dieUrust  durch  den  Autwurf  nicht 
reinigen  konnten." 

4)  Gratiol  us,  comment.  de peste. 

5)  Cornarius,  depeste.     (Nicht  von  uns  benutzt.) 
Haeser's  Unters.  11.  3 
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für  Bussland,  Liefland,  Pommern,  Sachsen,  Thüringen  und  die 
Kheingegenden  angegeben  werden. 

Die  Pest  war  zuerst  in  einein  Dorfe,  „Anticastrum",  zwi- 
schen Haag  und  Delft  ausgebrochen,  verbreitete  sich  aber 
bald,  nach  Forest's  Angabe  durch  den  Marktverkehr,  in  die 
lelztgenannle  Stadt,  deren  tiefe,  von  Sümpfen  und  Gräben  ste- 
henden Wassers  umgebene  Lage  nach  Forest's  Meinung  die 
Verbreitung  sehr  beförderte.  Einige  Zeit  vor  dein  Ausbruche 
waren,  bei  Kindern  vorzüglich,  exanthematische  Fieber,  bei 
schwangeren  Frauen  Abortus,  vorgekommen,  und  die  (Nacht- 
wächter wollten  häufig  Feuer  auf  die  Strassen  niederfallen  ge- 
sehen haben,  —  vielleicht  Nichts  Anderes  als  eine  abergläubi- 
sche Uebertreibung  der  Beobachtungen  in  den  Sternschnuppen- 
nächten des  Mai's.  Forestus  selbst  beobachtete  im  Jahre  1556 
einen  Kometen,  nicht  ohne  unheilverkündende  Ahnung.  Im 
Juni  war  sie  sehr  verbreitet,  aber  ihre  Höhe  erreichte  sie,  wie 
in  vielen  andern  Pesten  dasselbe  beobachtet  wird,  in  den  Hunds- 
lagen. Sie  dauerte  durch  den  ganzen  Winter  dieses  bis  in  den 
Mai  des  folgenden  Jahres  fort,  und  raffte  zuweilen  in  einem 
Tage  hundert  Opfer  dahin.  Schon  im  September  wandte  sich 
die  bedrängte  Stadt  an  Forestus  um  Hülfe,  der  indess,  an  der 
in  Alkmaar  herrschenden  Angina  darniederliegend,  erst  im 
Winter  nach  Delft  kommen  konnte,  um  seinem  Freunde  Eri- 
cius  in  der  Behandlung  der  Pestkranken  beizustehen.  Die  ge- 
sammle Todtenzahl  in  der  Stadt  belief  sich  auf  5000,  Jene  un- 
gerechnet, die  in  der  Umgegend  umkamen,  auf  welche  sich  die 
Pest  verbreitete,  nachdem  sie  in  Delft  nachgelassen  hatte.  — 
Wie  immer  wurde  auch  hier  vorzüglich  die  ärmere  Volksklasse 
befallen,  um  so  mehr,  da  man,  wie  es  scheint,  auf  das  Conta- 
gium  keine  Rücksicht  nahm.  Dagegen  litten  die  höheren  Stände 
vorzugsweise  an  den  halbdreitägigen  Fiebern,  welche  wie  es  so 
oft,  namentlich  bei  einer  so  begünstigenden  örtlichen  Eigen- 
thümlichkeit  geschieht,  nach  dem  Aufhören  der  Pest  erschienen. 
Die  von  Forestus  geschilderten  Erscheinungen  bieten 
nichts   Besonderes   dar.     C'arbunkeln    in  der  Nähe   der  Augen 
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zogen  in  der  Regel  Verlust  derselben  nach  sich  ');  wie  dies 
geschehen  sey,  darüber  lässt  uns  Forest  eben  so  im  Unklaren, 
als  Thucydides,  der  in  der  atheniensischen  Pest  dasselbe 
bemerkte. 

Eben  so  entspricht  die  von  Forest  eingeleitete  Behand- 
lung den  bewährtesten  Anforderungen  einer  naturgemässen 
Therapie.  Den  Aderlass  wandte  er  nur  bei  Plethorischen,  und 
auch  hier  nur  beim  ersten  Beginn  des  Uebels,  während  der  er- 
sten 12  Stunden  an,  später  war  derselbe,  wie  zahlreiche  Erfah- 
rungen bei  Solchen  bewiesen,  die  sich  unberufenen  Quack- 
salbern, Barbieren  und  Todtengräbern  überliessen,  in  der  Regel 
eben  so  tödtlich,  als  der  Gebrauch  der  Purganzen.  Forest 
erkannte  sehr  richtig  die  hohe  Bedeutung  der  allgemeinen  Haut- 
krise, und  suchte  diese  durch  zeitige  Verabreichung  von  Alexi- 
pharmacis,  die  er,  selbst  wenn  sie  anfänglich  wieder  weggebro- 
chen wurden,  consequent  fortgab,  herbeizuführen.  Dem  er- 
hitzenden Theriak,  dem  kurz  vorher  Jakob  Theodosius,  auf 
Versuche  an  vergifteten  Tauben  gestützt,  alle  giftwidrige  Kraft 
abgesprochen  hatte  2),  vertraute  er  weniger.  —  Wie  viele  Opfer 
sind  wohl  diesem  namenlos  unsinnigen  Gemische  gefallen,  wel- 
ches noch  im  18ten  Jahrhundert  einer  abergläubischen  Vereh- 
rung genoss!  — 

Aus  dem  Jahre  1558  hat  sich  eine  Schrift  von  Ingrassias 
über  eine  Epidemie  zu  Palermo  erhalten,  über  deren  Charakter 
wir  Nichts  wissen,  da  uns  die  Einsicht  jenes  Werkes,  wel- 
ches mit  dem  für  das  Jahr  1576  nicht  zu  verwechseln  ist,  ver- 
sagt war3).  Ozanam4)  bezieht  die  Nachrichten  bei  Ingras- 
sias auf  die  Influenza  der  Jahre  1557  und  1563  (?).   Das  Letztere 


1)  „(CarbunculiJ   qui  circa  ocu/os  nemo  ijuod  sciam  ex  iis  erasit,  quin 
poslea  oculis  orbatus  sit.':     Forest.  I.  c.  p.  164. 

2)  Haller,  Bibl.  med.pr.  II. p.  59. 

3)  Ingrassias,  J.  Phil.,  Raggionamento  fatto  sopra  Vinfirmila  epidemica 
dellanno  1558.     Palermo.  1560.  1. 

4)  Ozanam,  I.  102. 

3* 
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gilt    auch    von    einer    zweiten,    in    der  Anmerkung   gekannten 
Schrift '). 

Allgemeine  Verbreitung  der  Pest.     Ingrassias. 
Gemma,  Porcell,  Jouuert,  Plater. 

lieber  die  nächsten  Jahre  berichten  die  Chroniken  von 
Erdbeben,  Meteoren,  u.  s.  vv.  aber  erst  im  Jahre  1502  werden 
weitverbreitete  Krankheiten  erwähnt,  deren  Charakter  keinen 
Zweifel  übrig  lässt,  wenn  man  erfährt,  dass  dieselben  im  ge- 
nannten Jahre  Alexandrien,  Constantinopel,  Oesterreich,  Steyer- 
inark  und  Franken  heimsuchten,  (Wintzenberger)  und  sich 
sodann  im  Jahre  15j63  über  ganz  Deutschland,  wo  sie  zahl- 
reiche Volksschriften  hervorriefen2),  Frankreich,  Spanien 
und  England  verbreiteten. 

So  sicher  aber  auch  angenommen  werden  darf,  dass  der 
Verbreitung  der  Pest  das  Contagium  zu  Grunde  Jag,  so  sicher 
scheint  es  auf  der  andern  Seite,  dass  eine  allgemein  verbreitete 
Krankheitsstimmung  den  Verheerungen  der  Pest  den  bedeu- 
tendsten Vorschub  leistete.  Cornelius  Gemma3)  schildert 
die  von  ihm  in  Holland  beobachtete  Witterung  des  Jahres  1562 
als  sehr  unbeständig.  Im  Januar  und  März  wütheten  furcht- 
bare Orkane,  anhaltenden  Regengüssen  folgten  Ueberschwem- 
mungen  und  eine  Krankheitsconstitution,  welche  offenbar  als 
typhös  bezeichnet  werden  juuss.  Ausser  häufigen  Wurmbe- 
schwerden und  Fehlgeburten,  so  wie  sehr  schwerer  Beendigung 
des  Geburtsgeschäfts  kamen  Dysenterieen,  und  bei  demHorn\ieh 
eine  Krankheil  vor,  bei  welcher  sich  Würmer  in  der  Leber,  iri 
den  Lungen  und  im  Darmkanal  erzeugten.  Zu  drohenden  Vor- 
zeichen am  Himmel  (Sonnenfinsterniss)  gesellten  sich  im  Jahre 
1563  Erdbeben  mit  Gewittern  zu  ungewöhnlicher  Zeit,  (am  27. 


1)  Peucer,  Balth.,  Oratio,  qua  eontinetur  eommonefactio  de peste,  quae 
late  per  Europamvagatter.      Viteb.   15C0.  8. 

2)  Im  Jahre  1562  erschien:  Gabriel  Ajala,  Carmen  pro  veramedicina  dt 
lue  petlilenliac  e/egiarum  lilier  unut.     Atilwcrp.  15C2.  4.   (Jen.) 

3)  Gemma,  de  natur.  divin.  eharact.  lib.  II. p.  40 seq. 
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Januar)  Ueberschwemmungen  (am  10.  Juli),  und  um  das  Elend  des 
Landes  voll  zu  machen,  so  folgte  auf  den  harten  Winter  der  vom 
9.  December  1563  bis  zum  April  1564  anhielt,  und  in  welchem 
die  gesammte  Vegetation  erlag,  Theurung  *)  und  Pest,  welche 
letztere  namentlich  Brüssel  verödete.  Und  zu  dieser  gesellten 
sich  nun,  der  deutlichste  Zeuge  einer  entwickelten  typhösen 
Krankheitsstimmung,  im  Jahre  1564  die  allgemein  verbreiteten 
typhösen  Pneumonieen,  deren  wir  nebst  den  übrigen  Erschei- 
nungen dieser  Zeit  auf  dem  Gebiete  der  Volkskrankheiten  im 
ersten  Theile2)  ausführlich  gedacht  haben,  so  wie  endlich  noch 
der  Scorbut. 

Aehnlichen  Charakters  dürften  die  Krankheiten  gewesen 
seyn,  welche  nach  Bruguer  im  Jahre  1562  zu  Barcellona 
und  in  der  Umgegend  herrschten.  Aus  dem  Titel  der  unten 
genannten  Schrift  geht  wenigstens  die  Neuheit  und  Eigentliiim- 
lichkeit  der  Krankheit  hervor  3). 

In  Augsburg  dauerte  im  Jahre  1563  die  Pest  vom  Mai 
zum  October,  und  raffte  täglich  70  Menschen  hinweg;  in  der 
Gegend  von  Erfurt  herrschten  seit  dem  Jahre  1562  anhaltend 
bösartige  sehr  verheerende  Fieber  und  Gelbsucht,  zu  Dan  zig 
starben  im  Jahre  1564  an  der  Pest  über  32,000  Menschen4); 
weit  und  breit  herrschte  sie  in  Frankreich,  wo  sie  Simon  Si- 
monius  beobachtete5),  London  verlor  20,000  Einwohner 
durch  dieselbe,  und  von  Frankreich  her  fand  sie  der  strengsten 
Sperrmassregeln  ungeachtet  den  Weg  nach  Barcellona,  wo  ihr 
vom  Mai  bis  December  10,000  Opfer  fielen.  Dort  beobachtete 
und  beschrieb  sie  Porcell 6),  zu  Montpellier  Laur.  Joubert; 
hier  konnte  sie  indess  nur  in  ein  Haus,  durch  Verschleppung  von 


1)  Diese  Tlieurung  war  nach  Fincelius  allgemein  verbreitet. 

2)  Histor.-pathol.  Unters.  I.  S.  2G5.  ff. 

3)  Bruguer,  Onuphri  us,  Novae  et  manifestere  destillationiit,  quae  et  eil  alt 
narcinonensi  et  finitimis  circa  liyemale  solstiliut/i  anno  a  Cltristo  nalo  1562  etc. 
aeeidil,  brevis  enarralio  Barcinonae,  1563.  8. 

4)  Hebensireidt. 

5)  S  i  in  uni  u  s  sab  häufig  die  Kranken  ganz  plötzlich  ohne  Fieber  und  Fiubo- 
nen  sterben.  (S.  8.) 

6)  S.d.SchriftenverzeU'hniss.  t'eber  den  Inhalt  derselben  vergl. Schnurrer, 
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Lunel  aus  eindringen1)-  Zu  Basel  starben  4000  Per- 
sonen2). Vorzüglich  heftig  indess  wüthefe  die  Krankheit- zu 
Lyon. 

Lyon.  —  Schon  im  Frühjahr  1564  kamen  einzelne  Pest- 
fälle  vor,  die  man  indess  nicht  beachtete  und  selbst  für  eine 
Erdichtung  der  Protestanten  ausgab,  erfunden,  um  den  König 
Carl  IX.  von  einem  Besuche  der  Stadt  abzuhalten.  Indess 
nahm  das  Hebel  bis  zum  Winter,  wo  es  aufhörte,  so  furchtbar 
überhand,  dass  man  die  gesammte  Todfenzahl  nach  genauer 
Zählung  auf  60,000  bestimmen  musste.  Am  meisten  litten  die 
in  der  Stadt  sehr  zahlreichen  Protestanten,  denen  der  Geschichts- 
schreiber einen  türkischen  Fatalismus  und  eine  Verblendung 
beimisst,  welche  sie  verhinderte,  der  von  Gott  über  sie  verhäng- 
ten Strafe  durch  vernünftige  Maassregeln  zu  entgehen.  Rühm- 
lich  erwähnt  derselbe  die  fromme  und  aufopfernde  Fürsorge 
eines  jesuitischen  Priesters,  Pater  Edmond,  für  die  Kranken  3). 

Hamburg.  —  Zu  Hamburg  herrschte  die  Bubonenpest 
bei  warmem,  nebligen  Wetter  noch  im  Jahre  1565.  Sie  war 
von  Lübek  her  eingeschleppt  worden,  und  man  war  von  ihrer 
contagiösen  Verbreitung  vom  Orient  her  überzeugt.  Zuerst  wur- 
den Frauen,  vorzüglich  Schwangere,  Jungfrauen  und  Greise, 
seltner  Jünglinge  und  Männer  ergriffen.  Unter  den  Zufällen 
wird  tiefer  und  anhaltender  Schlaf,  unter  den  therapeutischen 
Bemerkungen  die  Tödtlichkeit  des  Aderlasses  und  der  Purgan- 
zen  hervorgehoben  4).  Höchst  wahrscheinlich  hängt  mit  dieser 
Epidemie  auch  die  weite  Verbreitung  der  Pest  in  Thüringen, 
namentlich  zu  Weimar  im  Jahre  1566  zusammen  5). 


II.  107.     Daselbst  auch  die  näheren  Notizen  über  diu  Verbreitung  der  Seuche, 
denen  wir  im  Obigen  Einiges  ergänzend  beigefügt  haben. 

1)  Laur.  Joubert,  de peste,  cap.1  et  aporhcmata  in  libr.de peste,  cap.  3. 
—  Vergl.  Sprengel,  III.  245. 

2)  Plater.  S.  Ozanam,  IV.  p.  12. 

3)  Ruh  J  8,  Hisloire  de  la  ville  de  Lyon.  Lyon.  1G04.  ;;.  401.  404. 

4)  Bcickel,  (S.  Schriftenveraeichn.),  dessen  Schrift  übrigens  von  sehr  un- 
tergeordnetem Werthe  ist. 

•r')  Arn.  Karncr   Peslbiiehcl 
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Iieydeu.       I  t-bersohv»  einmütigen     in    Holland. 

Auch  Leyden  litt  in   diesem  Jahre   an  derselben,      liier  wie- 
derholte sich  die  häufig  beobachtete  Ruchlosigkeit  der  Todteu- 
gräber, welche  die  Wände  der  Häuser  (angeblich)  mit  Pesteiter 
verunreinigten,  um  die  Bewohner  aus  denselben  zu  vertreiben 
und  sich  in  den  Besitz  der  zurückgelassenen  Habe  zu  setzen  '). 
—  In  den  folgenden  durch  Missgeschick  jeder  Art  für  die  Nie- 
derlande   so    unheilvollen    Jahren    fehlten    auch    mannigfaltige 
Krankheiten  nicht.     Den  Regengüssen  des  Jahres  1 567  folgten 
häufige   katarrhalische  Affectionen   und  Anginen;   die   unendli- 
chen Bedrängnisse   des  von  Alba  seit  1567   6  Jahre  lang  ver- 
heerten und  seiner  edelsten  Kräfte  beraubten  Landes  erzeugten 
durch  ihre  unheilvolle  und  aus  dem  allgemeinen  Jammer  nur  zu 
erklärliche   Rückwirkung    auf   das    geislige  Leben   bei   Vielen 
Schlagflüsse,  Epilepsie  und  Melancholie,  und  auf  vielen  Punkten 
herrschten  Pest  und  bösartige  Petechialfieber.  So  zu  Löwen  und 
der  Umgegend.  —  Zu  diesem  Unheil  gesellten  sich  im  J.  1569 
Ueberscliwemmungen,  welche  namentlich  die  letztgenannte  Stadt 
hart,   betrafen  und  an  den  Küsten  erneuerte  der  Scorbut  seine 
so   häufig  behauptete  Herrschaft.     Das  Jahr  1570  war  wieder 
von  Ueberschwemmungen  bezeichnet,  welche  fast  alle  übertref- 
fen,   die    in    den   Annalen    dieses   Landes    aufgezeichnet   sind. 
„Ein  anderer  schrecklicher  Unfall,"  sagt  Curths  -),    „traf  das 
Land  am  1.  November  1570,   und  es  schien  fast,   als  hätte  die 
Natur  sich  mit  den  Menschen  zum  Untergange  desselben  ver- 
schworen.    Von  einem  heftigen  Orkan  ergriffen,   stürzten  die 
Wellen  des  Meeres  plötzlich  an  jenein  Tage  mit  so  unwider- 
stehlicher Gewalt  wider  die  Dämme,  welche  die  nördlichen  Pro- 
vinzen gegen  seine   Wuth   beschützen   solllen,   dass  sie    diese 
künstlichen  Brustwehren  durchbrachen;   das  offene  Land  über- 


1)  Boccangelinus,  de  febril/,  p.  176.  Wahrscheinlich  gehört  hierher  To- 
lelus,  Petr.  Jac.,  Actio  judicialis  ad  senatum  Lugdunensem  in  unguenlarios 
pcsli/e/Ues  et  nocturna*  fures.  tugd.HTJ.  8.  (Hai  ler.) 

2)  Cnrlha,  der  niederländische  Revolutionskrieg.  (Fortsetzung  von  Schu- 
le r's  Geschichte  des  Abfalls  der  vereinigten  Niederlande.)  S.  35. 
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schwemmten,  und  über  Holland,  Seeland,  Fliesland  und  Flan- 
dern eine  allgemeine  Verwüstung  verbreiteten.  De*r  Schade 
war  unermesslich,  und  mehT  als  20,000  Menschen  wurden  von 
den  Wellen  verschlungen.  —  Ganz  Europa  äusserte  seine  Theil- 
nahme  an  diesem  Unfall,  nur  Alba  blieb  ungerührt,,  ifnd  Hess 
sich  durch  keine  Vorstellung  bewegen,  den  verunglückten  Pro- 
vinzen  die  gewöhnlichen  Steuern  zu  erlassen."  —  Zu  diesen 
Bedrängnissen  gesellten  sich  in  dies«!»  Jahre  die  Ruhr,  die  Ma- 
sern und  die  Pest,  welche  diesmal  vorzüglich  vom  Juni  hh  zum 
October  Brüssel  und  Antwerpen  verödete  '). 


1)  Gcninia,  Corn.,  üc  nal.  dir.  c/inracter.  II. p.  40  seu. 


II. 

Die  ungarische  Krankheit,  1566 ' .). 


Wir  begegnen  auf  dem  Gebiete  der  Volkskrankheiten  von 
Zeit  zu  Zeit  einzelnen  Erscheinungen,  bei  denen  es  ohne  nä- 
here Untersuchung  aller  bei  ihrer  Entstehung  und  in  ihrem 
Forlgange  obwaltender  Verhältnisse  ungewiss  bleibt,  ob  bei 
denselben  untergeordnete  Einflüsse  der  Oertlichkeit,  des  Zu- 
falls und  der  geschichtlichen  Wendung  der  Ereignisse,  oder  die 
allgemeinen  Gesetze,  unter  denen  der  Ursprung  und  die  Ver- 
breitung weit  ausgedehnter  Volkskrankheiten  stehen,  mit  an- 
dern Worten,  ob  lokale,  gewissermassen  endemische,  oder  all- 
gemeine epidemische  Verhältnisse  eine  grössere  Rolle  spielen. 
Der  beschränktere  Blick  des  oberflächlichen  und  nur  das  Nächste 
ins  Auge  fassenden  Beobachters  ist  stets  geneigt,  das  den  Sin- 
nen sich  Darbietende  als  die  nächste  Ursache  solcher  Ereignisse 
anzuklagen;  das  schärfere  Auge  des  umsichtigeren  Forschers  fin- 
det fast  stets,  bei  aller  Wichtigkeit,  die  er  jenen  von  der  Oert- 
lichkeit und  dem  Zusammentreffen  der  Umstände  dargebotenen 
und  in  Wirksamkeit  gesetzten  Verhältnissen  zuzuschreiben  ge- 
nöthigt  ist,  noch  eine  höhere  und  allgemeinere  Beziehung,  einen 
innigen  Zusammenhang  scheinbar  isolirter  Ereignisse  mit  den 
allgemeinsten  und  durchgreifendsten  Umgestaltungen  allgemei- 
ner Lebens-  und  Krankheitsverhältnisse. 

Gesetze  solcher  Art  treten  in  Wirksamkeit,  wenn  sich  ur- 
sprünglich sporadische  Krankheiten,  wenn  sich  endemische  Seu 


1)  Vergl.  den  von  Hecker  bearbeiteten  Artikel  „Hungaricafebrig"  in  der 
Berliner  Encyclopädie  der  medic.  Wissenschaften. 
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chen  zu  epidemischer  Verbreitung  steigern,  und  häutig  genug 
sehen  wir,  dass  die  verheerendsten  Pandemieen  in  einer  solchen 
Entfesselung  örtlich  gebundener  Mächte  des  Unheils  ihre  Quelle 
finden.  Bei  einseitiger  Berücksichtigung  der  am  Nächsten  ge- 
legenen Erscheinungen  begegnet  es  dann  in  der  Regel,  dass 
man  das  Räthsel  der  Verbreitung  durch  ein  noch  schwierigeres 
Problem,  durch  die  bequeme  Satzung  der  Contagiön  lösen  zu 
können  glaubt,  zumal  da  häufig  genug  dieser  Weg  der  Verbrei- 
tung neben  anderen  weit  geheimnissvolleren  Bedingungen  der- 
selben, eine  Hauptrolle  spielt. 

Der  Cyklus  der  Krankheiten,  als  deren  Mittelpunkt  das 
ungarische  Fieber  erscheint,  beginnt  schon  mit  dem  Jahre 
1542.  In  den  Jahren  1539  —  1542  schien  das  Toben  unheil- 
voller Mächte,  welches  vorher  kein  Jahr  die  Völker  Europa's 
mit  den  Verheerungen  weitverbreiteter  Krankheiten  verschont 
hatte,  zu  ruhen.  In  dem  Genuss  des  Friedens  und  der  reichen 
Ernte  des  letztgenannten  Jahres  erholten  sich  die  Menschen 
von  den  Drangsalen  der  vergangenen  Zeit.  Aber  nur  zu  bald 
brach  neues  Verderben  herein,  nur  zu  bald  loderte  die  Kriegs- 
fackel  wieder  empor,  und  gerade  auf  einem  Punkte,  der  vor 
vielen  andern  zur  Erzeugung  verheerender  Krankheiten  ge- 
eignet war. 

Kaum  wurde  ein  Land  Europa's  von  der  Natur  mit  schöne- 
ren Gaben  gesegnet  als  Ungarn.  Eine  unglaubliche  Fruchtbar- 
keit, die  den  Bewohnern  nicht  allein  die  Nothdurft  des  Lebens 
fristet,  sondern  ihm  auch  Bequemlichkeit  und  Reiz  verleiht, 
Reichthum  der  edelsten  Früchte,  Fülle  des  köstlichen  Weins, 
fischreiche  Ströme  und  Seeen,  ein  südlicher  Himmel;  Alles  ver- 
einigt sich,  um  wenigstens  seine  südlichen  Provinzen  zu  einem 
reichbeglückten  Lande  zu  machen.  Und  doch  schreckt  ein  al- 
tes Wort  den  Fremdling  von  seinen  Grenzen  zurück,  dennoch 
warnt  es  namentlich  die  Stämme  des  nördlicheren  Europa  vor 
dem  Eintritt  in  das  Tod  bringende  Land. 

Dicht  neben  dem  Füllhorne  des  Lebens  steht  die  Schale 
des  Verderbens!   Die  fast  übermässige  Vegetation,  die  zahlrei- 
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chen  Seeen,  die  Ueberschwemmungen  der  Fluren  durch  Europa's 
grössten  Strom,  die  Donau,  der  eine  grosse  Anzahl  untergeord- 
neter Flüsse  sich  zugesellen,  die  ausgedehnten  Sümpfe  und  Mo- 
räste (vorzüglich  im  Gebiete  der  Theiss),  die  Trägheit  und 
Unreinlichkeit  des  gemeinen  Volkes,  Alles  vereinigt  sich,  um 
Ungarn  einen  Charakter  zu  ertheilen,  dem  nur  noch  eine  tro- 
pische Sonne  und  verpestende  Ausdünstungen  unbeerdigter 
thierischer  und  menschlicher  Leichen  fehlen,  um  eine  Gleich- 
stellung seiner  endemischen  Schädlichkeiten  mit  denen  Aegy- 
ptens  zu  rechtfertigen.  In  der  That  herrschen  in  dem  südlichen 
Theile  Ungarns  fast  fortwährend  bösartige  Krankheiten,  dein 
Geschlecht  der  Wechselfieber  und  der  Typhen  zugehörig,  und 
sie  verhindern,  vorzüglich  den  Flor  des  Landes,  zu  welchem 
dasselbe  sonst  wohl  ohne  Mühe  gelangen  würde. 

Unter  diesen  Krankheiten  ist  eine  der  häufigsten  ein  gastrisch- 
typhöses Leiden,  welches  von  den  Eingebornen  je  nach  dem  Vor- 
wiegen des  einfach  gastrischen  oder  des  typhösen  Elements  T se- 
in er  (Ts ömö r, Tschemm  er  le,oderHagym atz  genannt  wird1). 
Der  Tsemer  ist  Nichts  als  ein  einfaches  gastrisch-biliöses  Fie- 
ber, welches  fortwährend  nach  der  Einwirkung  von  Diätfehlern 
u.  s.  w.  vorkommt.  Der  Hagymatz  aber  tritt  in  der  Regel  in 
epidemischer  Verbreitung  auf,  und  ergreift  Personen  jedes  Al- 
ters, Geschlechts  und  Temperaments,  vorzüglich  indess  Pletho- 
rische und  die  ärmeren,  in  schlechter  Wohnung,  bei  schlechter 
Diät  lebenden  Volksklassen.  Die  Krankheit  beginnt  in  der 
Regel  mit  einem  gelinden  Froste  und  allgemeiner  Abgeschla- 
genheit, Kopfschmerz  und  Uebligkeit.  Oft,  namentlich  bei  spo- 
radischem Auftreten,  bleibt  es  bei  diesen  leicht  vorübergehen- 
den Erscheinungen  des  Tsömör.  Oft  aber  steigert  sich  der 
Frost  zu  einem  bedeutenden  Grade,  der  Kopfschmerz  wird  un- 


1)  Kreysel,  ein  geborner  Ungar  versichert  in  seiner  Dissertation  (s.  d. 
Schriitenverzeichniss)  dass  ihm  die  Etymologie  des  Wortes  Hagymatz  unbe- 
kannt sey. —  Koleser  dagegen,  ein  Siebenbürge,  fühlt  als  .Stammwort  „Ha- 
gyma"  an,  welches  Zwiebel  bedeutet,  (die  Schweisse  der  Hagymatz-Kranken 
sollen  wie  Zwiebeln  riechen;  vielleicht  erhielt  die  Krankheit  auch  den  Namen  u 
juvanlibus  )   (De  tcoriulo  mediterranen,  Cibitt.  1701).  V'orr.J 
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erträglich,  so  dass  oft  das  Bewusstseyn  schwindet,  und  dein 
Froste  folgt  die  heftigste  Fieberhitze,  unersättlicher  Durst, 
gänzliche  Appetitlosigkeit  und  Ekel  vor  jeder  Speise,  äusserste 
Angst,  und  vorzüglich  ein  constanter  drückender  Schmerz  in  der 
Magengegend,  von  häufigem  Erbrechen  begleitet;  das  Gesicht 
erscheint  bleich  und  hrissfarbig,  die  Kranken  sind  sehr  unruhig, 
bewegen  fortwährend  die  Extremitäten,  verlassen  ihr  Lager, 
zeigen  Neigung  zum  Entfliehen.  Die  Lippen  erscheinen  trocken, 
die  Zunge  schwärzlich  belegt,  rissig,  geschwollen,  die  Sprache 
wird,  vorzüglich  wenn  Parotiden  hinzutreten,  unartikulirt,  der 
Athem  schwer,  häufig,  kalt  und  stinkend;  die  Kranken  klagen 
über  Ohrenklingen,  Einige  verlieren  selbst  das  Gehör,  die 
Nächte  sind  bald  schlaflos,  bald  finden  tiefer  Sopor,  Convulsio- 
nen,  Delirien  Statt.  Die  sich  einstellenden  Seh  weisse  sind 
meist  partiell,  wenig  reichlich  und  kalt;  der  Stuhl  ist  meist  ver- 
stopft, selten  durchfällig.  Die  Exacerbation  der  Krankheit  fällt 
meist  in  die  Abendstunden.  Zu  diesen  constanten  Erschei- 
nungen gesellen  sich  häufig,  nach  Verschiedenheit  der  indivi- 
duellen Constitution,  der  Lebensweise  und  der  epidemischen 
Einflüsse,  katarrhalische  Affectionen,  Petechien,  ruhrartige 
Durchfälle,  anginöse  Beschwerden,  Nasenbluten,  Parotiden, 
Lähmungen.  Nichts  ist  in  dieser  Krankheit  veränderlicher  als 
der  Puls;  im  Allgemeinen  weicht  indess  derselbe  zu  Anfang- 
wenig von  seiner  Normalität  ab,  während  er  später  auf  der 
Höhe  der  Krankheit  klein,  schwach,  aussetzend  und  leer,  oft 
aber  auch,  im  Gegensatze  zu  den  übrigen  Erscheinungen  des 
allgemeinen  Sinkens  der  Lebenskräfte,  stürmisch  und  fieberhaft 
wird.  Aehnliche  Unbeständigkeit  zeigt  auch  der  Urin.  So 
dauert  die  Krankheit  meist  2 — 3  Tage;  ihre  Entscheidung  aber 
erfolgt  meist  unter  massigen  Schweissen,  symptomatischen  Blu- 
tungen, Durchfällen,  Geschwülsten  hinter  den  Ohren,  oder 
unter  den  Achseln  und  in  den  Weichen. 

So  beschreibt  Schuller  '),  ein  ungarischer  Arzt,   im  Jahre 


1)  Der  Titel  der  aucli  bei  Halter  (Dhpulal.  admutb.  curat,  et  liist.  faiien- 


1726  die  Krankheit  seines  Vaterlandes,  welche  unzweifelhaft 
als  der  Prototyp  der  Epidemie  anzusehen  ist,  welche  in  der 
Mitte  des  16ten  Jahrhunderts  die  Reihen  der  christlichen  Heere 
in  Ungarn  lichtete,  und  deren  typhöser,  der  wahren  Bubo- 
nenpest  ebenso  als  ihrem  europäischen  Repräsentanten,  dem 
Petechialtyphus,  verwandter  Charakter  auf  den  ersten  BILck  er- 
kannt wird.  Wenn  aber  Schuller  bei  Aufzählung  der  Ursa- 
chen des  Uebels  allgemein  epidemischen  Schädlichkeiten  einen 
eben  so  grossen Einfluss  als  diätetischen  beimisst,  Cober  dagegen, 
ein  Norddeutscher,  Feldarzt  im  kaiserlichen  Heere,  der  zu  Ende 
des  16ten  Jahrhunderts  ebenfalls  eine  Epidemie  des  in  Rede 
stehenden  Uebels  beobachtete,  letzteren  in  der  Aetiologie  des 
Uebels  die  Hauptrolle  zuschreibt,  so  scheinen  sich  beide  Ansich- 
ten sehr  einfach  dahin  vereinigen  zu  lassen,  dass  durch  die  blosse 
Einwirkung  der  diätetischen  Schädlichkeiten  die  einfache  spo- 
radische Form  des  Uebels,  der  Tsömör,  beim  Hinzutritt  der 
entsprechenden  epidemischen  Einflüsse  der  pestartige  Hagy- 
matz  entsteht. 

Cober  gibt  höchst  schätzbare  Notizen  über  die  von  ihm 
als  Languor  pannonicus  bezeichnete  Krankheit,  die  er  selbst 
in  Folge  des  Felddienstes  zu  überstehen  hatte.  Es  wurden 
von  derselben  bei  der  Belagerung  von  Papa  im  J.  1597 
(Papa,  ein  befestigter  Marktflecken  in  der  Weszpriraer  Ge- 
spannschaft, wurde  1594  von  den  Türken  erobert,  1597  aber 
von  Erzherzog  Maximilian  wieder  genommen),  obschon  die 
Noth  auch  die  vorsichtigeren  Ungarn  zwang,  sich  des  schlech- 
ten Trinkwassers  aus  den  Lagergruben  zu  bedienen,  vorzüg- 
lich die  Italiener,  (über  8000  Mann  erlesener  Truppen),  ergrif- 
fen. Die  Krankheit  lichtete  ihre  Reihen  mehr  als  das  Schwert 
des  Feindes,  und  nur  Wenige  (man  sagte  500)  kehrten  über 
die  Alpen  zurück. 

Zu  den  Hauptursachen  des  Hagymat^  gehört  nach  Co- 
ber   die  Nichtbeachtung    der    so    nöthigen    Vorsichtsmassre- 


Ics,    Tom.  V.  3G1.  seq.)    abgedruckten  Dissertation  Scliullers  findet  «ich  im 
Sclniftenverzeicliniss. 
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sein  in  Hinsicht  auf  die  Wahl  und  das  Maass  der  Nahrung,  der 
Genuss  schlammigen,  trüben  und  abgestandenen  Trinkwassers, 
Uebermass  im  Genuss  des  Weins,  namentlich  des  jungen  hefi- 
gen und  trüben  Weins,  übermässiger  Genuss  von  Fischen,  zu 
jungen,  kranken,  gestorbenen  Thieren  u.  s.  w.  Kommt  hierzu, 
wie  es  auf  Märschen  und  in  Kriegslagern  so  oft  der  Fall  ist, 
grosse  körperliche  Anstrengung,  bedeutende  Hitze,  so  wie  die 
unendliche  Plage  durch  Mücken  und  Hautungeziefer,  an  wel- 
chem letzteren  es  dem  gemeinen  Ungar  niemals  fehlt,  so  ist 
die  Entstehung  allgemein  verbreiteter  Krankheiten  kein  Räthsel 
mehr.  Die  Eingebornen  selbst  sind  theils  durch  die  Gewöh- 
nung gegen  diese  Schädlichkeiten  abgestumpft,  theils  kennen 
sie  die  Gefahren  derselben  und  wissen  sie  zu  vermeiden,  theils 
benutzen  sie  gewisse  Mittel,  um  den  Nachtheilen  dieser  vorzüg- 
lich die  Verdauungsorgane  afficirenden  Schädlichkeiten  zu  be- 
gegnen. Hierher  gehört  vor  Allem  der  Knoblauch,  welchen 
der  gemeine  Mann  in  fast  unglaublichen  Quantitäten,  vorzüg- 
lich als  Gewürz  zu  dem  häufig  genossenen  jungen,  frischen  und 
fast  rohen  Fleische  zu  sich  nimmt,  und  dessen  Entbehrung  er 
deshalb  härter  empfindet,  als  selbst  den  Mangel  des  Brodes. 
Ausser  diesem  Volksmittel  gegen  den  Tsömör  nennt  Schul- 
ler1) noch  Salz  und  Essig. 

Deshalb  entstehen  diese  Krankheiten  am  leichtesten  bei 
Fremdlingen,  vorzüglich  bei  ausländischen  Truppen,  für  welche 
sich  alle  Schädlichkeiten  des  Lagerlebens  überhaupt  mit  den 
einheimischen  um  so  mehr  vereinigen  müssen,  als  gerade  in  die- 
sem Lande  der  augenblickliche  Genuss  zu  verlockend  ist,  als 
dass  die  Stimme  der  Warnung  Eingang  finden  könnte. 

Für  das  hohe  Alter  dieser  Uebel  spricht  auch  die  Behand- 
lungsweise  derselben  bei  dem  Volke,  die  sich  bei  Schuller 
noch  fast  eben  so  angegeben  findet,  als  bei  dem  fast  200  Jahre 
früheren  Cober,  und  an  deren  Erfolg  durchaus  nicht  gezweifelt 
werden  kann. 


1)  Scliiiller,  /.c.p.  378. 
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Das  Hauptmittel  bei  derselben  ist  die  Ononis  spinom  („Ha- 
gymatz-Krant"),  welche  mit  Zwiebeln,  Gewürznelken  und  Wein 
y;ekocl]t,  und  alsdann  mit  Brod  zu  einer  breiartigen  Salbe  ge- 
macht wird,  mit  welcher  man  3mal  täglich  den  Kopf  oder  auch 
die  Gelenke  des  Kranken  einreibt.  Fast  stets  ist  die  Anwen- 
dung dieses  Mittels  von  dem  besten  Erfolge  begleitet,  nament- 
lich lassen  die  Delirien  nach,  es  stellt  sich  ruhiger  Schlaf  und 
vor  Allem  ein  gelinder,  wahrhaft  kritischer  Schweiss  ein.  In 
Ermangelung  der  Hauhechel  bedient  man  sich  andrer  Kräuter, 
der  Artemisia  lalifolia,  Major anu.,  Rosmarin,  des  Abrolanum, 
mit  Zusatz  von  Gewürznelken,  Zwiebeln  und  Essig  in  dersel- 
ben Weise,  obschon  mit  weniger  zuverlässigem  Erfolge. 

Seit  dem  Jahre  1541,  in  welchem  Ofen  von  den  Türken 
erobert  wurde  '),  war  das  östliche  Europa  fortwährend  mit  dem 
Joche  der  Knechtschaft  bedroht.  Zahlreiche,  häufig  genug  ge- 
lingende Einfälle,  unterstützt  durch  die  Verräthereien  habsüch- 
tiger Magnaten  und  durch  die  inneren  Zerwürfnisse  des  Reichs, 
unterwarfen  einen  grossen  Theil  der  österreichischen  Länder 
dem  Halbmonde,  und  es  bedurfte  der  grössten  Anstrengungen 
des  Kaisers,  um  einem  neuen  und  furchtbaren  Feinde  nur  eini- 
germassen  die  Spitze  zu  bieten,  nachdem  er  in  Deutschlands 
eignem  Herzen  einen  nicht  weniger  drohenden  Sturm  nicht  so- 
wohl besänftigt,  als  gewaltsam  unterdrückt  hatte.  Es  ist  schwer 
zu  bestimmen,  wie  sich  das  Geschick  Oesterreichs  gewendet  ha- 
ben würde,  wenn  nicht  die  Macht  der  Pforte  theils  durch  die 
Tapferkeit  einzelner  christlicher  Heerführer,  theils  durch  die 
ihr  selbst  von  Persien  her  drohende  Gefahr,  theils  durch  ver- 
heerende Krankheiten  und  widrige  Naturereignisse  gebrochen 
worden  wäre.  Von  diesen  letzteren  hatten  gewiss  die  Türken 
eben  so  sehr  zu  leiden,  als  das  nach  Lebenwaldt  von  Pest 
und  Hunger  aufgeriebene  Reichsheer.  Der  eben  genannte  Chro- 
nist führt  bei  diesem  Jahre  für  Constantinopel  eine  „erschreck- 


t)  Ofen  konnte  erst  nach  140  Jahren  der  Gewalt  der  Ungläubigen  wieder 
entrissen  werden. 
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liehe  Fest"  an.    Lu  Jahre  1538  herrschte  jene  schon  oben  (S.  17.) 
erwähnte  Ruhr  durch  ganz  Europa,  während  einer  Witterungs- 
beschaffenheit,   welche    durchaus   keinen   Erklärungsgrund   für 
die  Entstehung  so   allgemein   verbreiteter  Krankheiten   darbot, 
und  die  besseren  Aerzte  nachdrücklich  an  das  &eiov  des  Hip- 
pokrates  erinnerte1).    Neben  diesen  brachen  überall  pestartige 
Krankheiten   aus,    an  vielen   Orten   die   erklärte  Bubonenpest. 
Diese  auch  im  Reichsheere,  welches  nach  der  Niederlage  König 
Ferdinand"*    unter   Markgraf   Joachim   von   Brandenburg 
«reffen  die  Türken  zog:,   verbreiteten  Seuchen    brachten  in  Un- 
garn,   im  Lager  in  Oesterreicli ,  und  auf  dem  uotligedrungencn 
Heimzuge  Tod    und  Verderben   über  mehr   als   30,000  tapfere 
Krieger,  und  vielen  Genesenen  wurden  die  überstandenen  Ue- 
bel  noch  später  zur  Quelle  langen  Siechthums.     Wintzenb er- 
ger  bezeichnet   die  Krankheit   unter  den  zur  Wiedereinnähme 
Ofens   bestimmten  Truppen,    als  eine   „pestartige   Bräune." 
So   aber   wurde  im  J.  15ß6  das   ungarische  Fiebej  von  Feld- 
chirurgen  und  Quacksalbern  genannt  '-),  und  es  wird  deshalb  im 
höchsten  Grade  wahrscheinlich,   dass  die  ungarische  Krankheit 
es  war,   welche  im  J.  1542  die  Reihen  der  Reichstruppen  lich- 
tete, und  dass  ihr  Auftreten  im  J.  1566  nur  durch  die  Verbrei- 
tung des  Uebels  über  ganz  Europa  zuerst  die  allgemeine  Auf- 
merksamkeit auf  sich  zog. 

In  den  folgenden  Jahren  herrschten,  wie  schon  oben  erin- 
nert worden  ist,  ebenfalls  an  vielen  Orten  pestartige  Seuchen, 
unter  denen  z.  B.  Kepser  die  wahre  Bubonenpest  und  den 
Petechialtyphus  f,^febris  pestilens")  hervorhebt  3).  Zu  Wien 
starben  im  J.  1542  18,000  Menschen  an  der  Pest,  und  ähnlicher 


1)  Fernelius,  de  abdit.  rer.  caus.  lib.  II.  cap.  13. 

2)  Schulter  (p.  364)  und  mehrere  Andre  führen  Bräune  als  den  deutschen 
Namen  des  Hagymatz  an.  —  Herzbräune  nannten  die  empirischen  Aerzte 
die  Krankheit,  indem  sie  vorgaben,  in  den  Herzen  der  Gestorbenen  Pusteln  gefun- 
den zu  haben. 

3)  Kepser's  sehr  seltne  Schrift,  ist  uns  nur  aus  Pfeufer  (Beiträge  zur 
Gesell,  des  Petechialtyphus,  S.  54)  bekannt. 
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Verheerungen  wird  für  Breslau  gedacht ').  Auch  in  den  Jah- 
ren 1549,  1550,  1552  und  1558  herrschten  Pesten,  und  an  die 
Verbreitungen  der  Trousse  galante  in  Frankreich  (1545),  an 
die  des  Schweissfiebers  in  England  (1551),  der  Blattern  in  Frank- 
reich2), der  Influenza  vom  J.  1558  3),  mag  hier  noch  einmal 
erinnert  werden,  um  die  Fülle  des  Unheils  bemerklich  zu  ma- 
chen, welches  Europa  in  der  Mitte  des  16ten  Jahrhunderts 
betraf. 

Unter  diesen  Umständen  stellt  sich  die  ungarische 
Krankheit  des  J.  1566  weder  als  eine  unvorbereitete,  noch 
als  eine  von  den  übrigen  Ereignissen  in  der  Krankheitswelt 
getrennte  dar. 

Im  Frühlinge  dieses  Jahres  traten,  nach  dem  Berichte  von 
Thomas  Jordanus,  welchem  wir  vorzugsweise  folgen,  in 
Folge  heftiger  und  anhaltender  Regengüsse  die  Donau,  Sau 
und  Drau  über  ihre  Ufer,  und  die  dadurch  herbeigeführten 
Ueberschwemmungen  hielten  das  von  Sultan  Soliman  selbst 
befehligte  türkische  Heer  länger  als  2  Monate  von  dem  Ein- 
rücken in  Ungarn  zurück  *).  Die  Trockenheit  aber  des  folgen- 
den Sommers  wurde  durch  die  des  Herbstes  noch  übertroffen. 
Im  Lager  von  Weszprim  und  Tacz  herrschte  eine  Zeitlang 
Mangel  an  Lebensmitteln,  und  wenn  auch  am  ersten  Orte  gu- 
tes Quell wasser  nicht  fehlte,  so  konnte  man  am  letzteren  nur 
das  Wasser  eines  grossen  Sees  benutzen.  Dazu  kamen  die  ei- 
genthümlichen  Bedrängnisse  der  Belagerung  von  Weszprim. 
Theils  um  sich  vor  der  Hitze  der  Witterung  und  des  Kampfes 
in  der  brennenden  Stadt  zu  schützen,  theils  um  sich  vor  den 
glühenden  Kugeln  der  Feinde  zu  sichern,  stürzten  sich  die  Sol- 


1)  Wintzenberger.  —  S.  auch  Schnurrer,  II.,  89  ff. 

2)  Fernelius,rfe  abd.  rer.  caus.  cap.  12. p.  212. 

3)  Schweich,  die  Influenza,  S.  59.  —  Gluge,  d.  Infi.  S.  51. 

4)  Die  Brücke,  welche  Hassan  -  Pascha  bei  Ottova  über  die  Drau 
schlug,  um  Soliman 8  Heere  den  Uebergang  zu  bahnen,  wurde  dreimal  von  den 
Fluthen  weggerissen  und  nur  den  äussersten  Anstrengungen  gelang  ihre  spätere 
Herstellung  an  einer  günstigeren  Stelle  beiOsseck.  Gradelehn,  ungar.  Chro- 
nik. Frkft.  1665. 

Haesers'a  Unters.  II.  4 
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daten   hanfenweis   in  das  Wasser.      Nach   dem  Vorrücken   dos 

Heeres  bis  zu  der  in  diesem  Jahre  überaus  fischreichen  Donau 
wurden  Fischo  das  vorzugsweise  und  beliebteste  Nahrungsmit- 
tel. Dabei  genossen  die  Soldaten  einen  trüben,  hefigen  und 
•sauren  Wein  und  ein  eben  so  schlechtes  Hier,  und  dem  heilsa- 
men aber  warmen  Donauwasser  zogen  sie  das  kühlere  Getränk 
der  trüben  Lagerbrunnen  vor. 

Unter  diesen  Umständen  brach  im  Lager  bei  Komorn 
(am  Zusammenflüsse  der  Donau  und  Wag)  die  Krankheit  aus, 
wurde  im  Lager  bei  Raab  (an  der  Einmündung  der  Raab  und 
Rabnitz  in  die  Donau,  rings  von  diesen  Flüssen  umgeben), 
wo  sich  die  Truppen  vereinigten,  höchst  mörderisch,  entfaltete 
aber  ihre  grösste  Wuth,  nachdem  die  entlassenen  Soldaten  sich 
hier-  und  dorthin  zerstreut  und  den  Samen  des  Uebels  über 
Deutschland,  Burgund,  Relgien,  Italien  und  Böhmen  ausgebrei- 
let  hatten.  Am  Meisten  litt  Wien,  wohin  die  Seuche  of- 
fenbar durch  Soldaten  eingeschleppt  worden  war.  Die  öffent- 
lichen zur  Aufnahme  der  Truppen  bestimmten  Gebäude  waren 
mit  Kranken  erfüllt,  die  Strassen  mit  Leichen  und  Sterbenden 
bedeckt  '). 

Auch"  in  Wien  lehrte  die  Erfahrung,  dass  die  Krankheit,  so 
wie  die  gleichzeitig  herrschende,  häufig  tödtliche  Ruhr,  vor- 
züglich nach  Diätfehlern,  in  Folge  übermässigen  Genusses  fri- 
schen Fleisches  entstehe,  dessen  sich  deshalb  die  Vornehmeren 
ängstlich  enthielten. 

Dieselbe  begann  in  der  Regel  um  3  —  4  Uhr  Nachmittags 
mit  einem  leichten  oberflächlichen  Frostschauder,  auf  welchen 
nach  4  Stunden  eine  die  Kranken  Tag  und  Nacht  peinigende 
Hitze  folgte.  Bei  Einigen  gingen  dem  Ausbruche  des  Uebels 
Kolik  und  Seitenschmerzen  vorher.     Die  vorzüglichste  Klage 


1)  Die  Ungarn  scheinen,  wie  es  sich  aus  den  oben  mitgelheilten  Bemer- 
kungen leicht  erklärt,  einer  besondern  Immunität  genossen  zu  halten.  Wenig- 
stens berichtet  Jordanus,  dass  (zu  Wien  ?)  nur  2  ungarische  .Stallknechte 
gestorben  seyen.  Einer  ähnlichen  Immunität  genossen  nach  roher  (p.  t0»O 
auch  die  Türken. 
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fiber  der  Befallenen  betraf  den  sehr  heftigen  Kopfschmerz,  so 
wie  einen  Schmerz  in  der  Gegend  des  Magenmundes,  in  wel- 
cher sich  bei  allen  Kranken  durch  das  Gefühl  eine  gewisse 
Härte  und  Anschwellung  wahrnehmen  Hess,  welche  beim  leise- 
sten Druck  mit  den  Fingerspitzen  so  heftige  Schmerzen  erregte, 
dass  die  Kranken  laut  aufschrieen.  Der  unersättlichste  Durst 
peinigte  sie  unaufhörlich,  Viele  krochen,  um  ihn  zu  stillen,  aus 
ihren  Zelten  zu  den  entlegenen  Wasserbehältern,  Viele  hauch- 
ten trinkend  ihren  Geist  aus.  Alle  Kranken  hatten  eine  unwi- 
derstehliche Begierde  nach  Wein.  Diese  Gier  aber  war  so 
gross,  dass  Viele,  obschon  sie  wussten,  dass  die  Befriedigung 
derselben  den  Tod  bringe,  ihr  dennoch  nachgaben.  Am  2ten 
oder  höchstens  am  3ten  Tage  stellten  sich  Delirien  ein,  erfüllt 
von  den  verschiedenartigsten  Gedanken ,  je  nach  der  Denk- 
und  Lebensweise  jedes  Einzelnen.  Gegen  Abend  trat  die  Exa- 
cerbation, in  der  Nacht  die  fiemission  ein.  Die  Zunge  war 
trocken,  die  Lippen  aufgesprungen;  Einige  spuckten  Blut  aus. — 
Bei  allen  Kranken  brachen  Petechien  von  verschiedener  Grösse, 
bald  über  den  ganzen  Körper,  bald  nur  auf  der  Brust  und  dem 
Rücken,  auf  den  Schulterblättern  und  Armen  aus.  Dieselben 
waren  meist  von  rother  Farbe;  schwarzes  und  livides  Ansehn 
derselben  gab  eine  absolut  ungünstige  Prognose.  Bei  Einigen 
entschied  sich  die  Krankheit  durch  schleimige,  gallige,  zum 
Theil  stinkende  Durchfälle.  Ein  sehr  günstiges  Zeichen  pflegte 
Schwerhörigkeit  zu  seyn,  besonders  wenn  ihr,  wie  es  häufig 
der  Fall  war,  ein  eiteriger  Ohrenfluss  oder  in  Eiterung  überge- 
hende Parotiden  folgten.  Dergleichen  Entscheidungen  zeig- 
ten sich  je  nach  dem  Verhalten  des  Kranken  und  dem  ein- 
geschlagenen Kurverfahren  am  14ten—  20sten  Tage.  —  Häufig 
kam  bei  Solchen,  welche  unter  freiem  Himmel  gelegen  hatten, 
oder  des  Nachts  bei  kalter  Luft  zu  Fusse  gegangen  waren,  oder 
sich  auf  andere  Weise  erkältet  hatten,  spontaner  Brand  der 
untern  Extremitäten  vor.  Kranke  dieser  Art  hatten  in  der 
Nacht  ein  Kältegefühl,  welchem  Hitze  folgte,  und  am  Morgen 
zeigte  sich  alsdann   auf  dem   Fussrücken   ein  Karbunkel,   mit 

4" 
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dessen  Auftreten  die  entzündliche  Hitze  nachliess.  Wenn  die- 
ser wegen  des  durch  ihn  verursachten  Juckens  aufgekratzt 
wurde,  so  griff  er  in  kurzer  Zeit  weit  in  der  Tiefe  um  sich, 
und  führte  brandige  Zerstörung  des  ganzen  (oft  beider)  Unter- 
schenkels herbei  i). 

Zur  Beseitigung  der  Krankheit  wandten  das  Volk  und  die 
in  solcher  Zeit  am  ungestörtesten  ihr  Wesen  treibenden  After- 
ärzte sehr  verschiedene  Mittel  an.  Am  gebräuchlichsten  war  eine 
Mischung  aus  geschlagenem  Eiweiss,  Crocus  und  Branntwein, 
ein  Mittel,  dem  Bulandus  herrliche  Erfolge  nachrühmt.  Der- 
selben Zusammensetzung  bediente  man  sich  als  Gurgelwasser 
gegen  die  anginösen  Beschwerden,  und  rieb  dabei  die  Zunge, 
das  Zahnfleisch  und  den  Gaumen  früh  und  Abends,  natürlich 
ohne  besondern  Erfolg,  mit  einem  rauhen  Tuche  ab.  Vor- 
theilhaft.  wirkte  unter  diesen  Volksmitteln  2)  der  frisch  ausge- 
pressle,  mit  Wasser  verdünnte  Saft  von  Sedtim  mujus  in  Ver- 
bindung mit  Salmiak  oder  etwas  Kampher,  zuweilen  mit  Zusatz 
von  Bad.  Iridis  illyricae,  zum  Getränk.  —  Etwas  abweichend 
von  Schuller's  späteren  Angaben3)  schildern  Jordanus  und 
Cober4)  das  Kurverfahren  der  Ungarn  in  dieser  und  der  fol- 
genden Epidemie  des  Jahres  1597,  welches  nach  der  oben  an- 
geführten Notiz  von  grossem  Erfolge  gewesen  zu  seyn  scheint. 
Sie  rieben  eine  aus  Rad.  Levistici  und  Schweinefett  bereitete 
Salbe  auf  den  ganzen  abgeschornen  Kopf,  vorzüglich  die  Stirn 
und  Schläfen  ein.  Ausserdem  wickelten  sie  den  ganzen  Körper 
in  ein  mit  warmem  Wein  oder  Branntwein  getränktes  Tuch, 


1)  Vergl.  unten  die  Nachrichten  des  Com.  Gemma  über  den  Petechialty- 
phus zu  Löwen  im  1. 1573,  in  welchem  dieselbe  Erscheinung  vorkam. 

2)  Das  Heilverfahren  des  Volkes,  häufig  freilich  nur  den  Vorschriften  der 
gerade  gangbaren  Schultherapie  entlehnt,  häufig  geradezu  verwerflich,  eben  so 
häufig  aber  auch  einfacher  Beobachtung  des  Erspriesslichen  entwachsen,  hat  auch 
bei  epidenäschen  Krankheiten  nicht  selten  über  das  „wissenschaftliche"  Verfah- 
ren der  Aerzte  den  Sieg  davon  getragen.  Wir  erinnern  hier  nur  an  die  ursprüng- 
lich dem  Volke  entlehnte  künstliche  Zeitigung  der  Bubonen  bei  der  Pest,  an  das 
Verfahren  der  Engländer  im  Sehweissfieber,  und  an  die  Einimpfung  der  Blattern. 

3)  S.  oben. 

4)  f"obev,  p.  60. 
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um  auf  diese  Weise  Schweiss  hervorzurufen.  Ferner  rieben  sie 
in  Essig  geweichten  und  mit  Salz  und  Pfeffer  vermischten 
Knoblauch  auf  eine  ziemlich  gewaltsame  Weise  in  die  Hände 
und  Füsse  ein  i). 

Die  Aerzte  wandten  vorzüglich  Purganzen  und  Aderlässe, 
säuerliche  Getränke  und  demnächst  die  gewöhnlichen  pestwidri- 
gen Mittel,  (Mithridat,  Theriak  u.  s.  w.)  an,  letztere  vorzüglich, 
um  den  vorzugsweise  die  Genesung  einleitenden  Schweiss  her- 
beizuführen. —  Die  späteren  Aerzte,  vorzüglich  Cober,  Ru- 
landus  und  Petraeus,  rühmen  dagegen  vor  Allem  den  Ge- 
brauch der  Brechmittel,  zu  welchen  die  Natur  selbst  durch  die 
günstigen  Folgen  des  freiwillig  sich  einstellenden  Erbrechens 
aufforderte  2),  (der  Aqua  benedicta  Ruländi,  des  Kupfervitriols 
u.  s.  w.,  erst  später  der  Ipecacuanha),  und  es  musste  allerdings 
Alles  einen  günstigen  Erfolg  derselben  erwarten  lassen.  — 
Sectionsbefunde  finden  sich  bei  Jordanus  nicht,  wohl  aber  bei 
einigen  Späteren. 

Es  bedarf  nach  diesen  Angaben  keines  weiteren  Beweises, 
dass  die  ungarische  Krankheit  im  Wesentlichen,  ein  Petechial- 
typhus war,  in  welchem  nur,  zufolge  diätetischer  und  endemi- 
scher Einflüsse,  eine  gastrische  Richtung  des  Leidens  sich  vor- 
wiegend ausbildete.  Diese  Eigentümlichkeit  der  Krankheit 
bewirkte,  dass  man  noch  lange  nachher  jede  nur  einigermassen 
ähnliche  Krankheit,  namentlich  den  Petechialtyphus  selbst,  als 
ungarisches  Fieber  bezeichnete;  wie  sich  überhaupt  die  Namen 
verheerender  und  weit  verbreiteter  Epidemieen  dem  Gedächt- 
niss  so  fest  einprägen,  dass  sie  noch  lange  hernach  zur  Bezeich- 
nung oft  sehr  heterogener  Uebel  dienen  3).  Indessen  scheint 
sich  doch  der  eigenthümliche  Charakter  des  ungarischen  Fie- 
bers  noch   längere  Zeit,   vorzüglich  in  Ungarn  selbst  und  den 


1)  In  einem  bei  Cober,  (p.  61)  angeführten  Falle  arteten  indess  die  durch 
diese  Behandlung  herbeigeführten  Reactionen  in  ein  heftiges  Gefässfieber  („fcöiis 
acuta  et  causonisuJ  aus. 

2)  Cober,  p.  66. 

3)  Beispiele  geben  die  Pest,  der  schwarze  Tod,  die  Cholera,  die  Grippe  usw. 
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angrenzenden  Ländern  erhalten  zu  haben.  Nicht  weniger  ge- 
wichtig drängt  sich  die  Erinnerung  an  manche  Formen  des 
Wechselfiebers  auf.  Der  Verfolg  unserer  Untersuchungen 
wird  uns  noch  oft  auf  das  Verhältniss  dieses  Uebels  zu  dem 
Petechialtyphus  binleiten. 

Vorzüglich  interessant  sind,  selbst  für  die  Epidemie  des 
Jahres  15C6,  die  Angaben  Ruland's  über  das  Auftreten  der  un- 
garischen Krankheit  in  Böhmen  zu  Ende  des  löten  Jahrhun- 
derts, also  gleichzeitig  mit  den  von  Cober  beobachteten  Er- 
krankungen in  Ungarn,  und  höchstwahrscheinlich  mit  diesen 
in  näherer  Beziehung  stehend, 

Martin  Unland  machte  seine  ersten  Beobachtungen  über 
die  ungarische  Krankheit  im  J.  1594  in  mehreren  bei  Regens - 
bürg  gelegenen  Dörfern,  von  denen  zwei,  Pettendorf  und 
Herrentied,  fast  gänzlich  ausstarben.  Er  bemerkte,  dass  diese 
Epidemie,  wie  mehrere  andere,  auffallend  gelinder  war,  als  die 
ursprünglich  in  Ungarn  heimische  Krankheit 1).  Zu  den  Ur- 
sachen derselben  rechnet  er  vorzüglich  örtliche  Schädlichkeiten, 
den  Genuss  schlechten  Trinkwassers2),  grosse  Sommerhitze 
u.  s.  w.  Er  identificirt  das  Uebel  durchaus  mit  dem  Petechial- 
typhus, der  febris  lenticularis  der  Italiener  und  Franzosen,  wel- 
ches er  schon  bei  Hippocrates,  Galen  und  Aetius  findet, 
schreibt  demselben  eine  pestartige  Eigenthümlichkeit  zu  3),  und 
ist  von  der  Contagiosität  desselben  durchaus  überzeugt  4).  Seine 
Beschreibung  ist  vollständig,  aber  ungeordnet  und  an  vielen 
Stellen  seiner  Schrift  zerstreut. 

Im  Anfange  machte  die  Krankheit  häufig  Intermissionen, 
ohne  indess  deshalb  als  Wechselfieber  betrachtet  werden  zu 
können;  eine  bekannte  Eigenthümlichkeit,  welche  bei  späterer 


1)  Ruland,p.  10. 

2)  Ders.,  p.  454  u.  a.  u.  St. 

3)  Dcrs.,  p.  192,  208,  336. 

4)  Dein.,  p.  377,  512.  —  1/eber  die  Beziehung  der Typhen  zu  den  Wechscl- 
fiebern  vergl.  Hecker,  Gesch.  d.  neuer.  Heilt.  S.  G6  ff.  und  vorzüglich  auch  Ki- 
senmann,  die  Krankheilsfamilie  TypoBis. 
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Gelegenheit    nähere   Besprechung   linden   wild  k).       Sie   chura- 
kterisirte  sich  durch  eine  bedeutende  innerliche  lliize,  während 
äusserlich   die   Temperatur  nicht  erhöht   war 2).      Eist  später 
trat  calor  mordax  ein  3).     Der  I'uls   war  während  des  ganzen 
Verlaufs  äusserst  trügerisch,    im   Anfange   oft  normal,    später 
klein  und  leer.    Häufig  stellten  sich  Ohnmächten,  übler  Geruch 
aus  dem  Munde  und  heftiges  Herzklopfen  ein.    Die  Augen  wa- 
ren geröthet  und  funkelten,   die  Kranken  klagten  über  Ohren- 
kliugen,  zuweilen  über  Schwerhörigkeit.    Der  Schlund  war  mit 
einer  feuchten  schleimigen  Masse  überzogen  *).     Zuweilen  bil- 
dete  sich   eine  wahre  Cynanche  aus5),   die  Zunge  ziemlich 
trocken,  rauh  und  schrundig.     Dabei  allgemeine  Abgeschlagen- 
heit,    heftiges   Kopfweh,   Delirien,    Krämpfe,   Conia,  Haserei. 
Der  Appetit  war  während  der  Krankheit  gänzlich   verschwun- 
den,   dagegen   wurden   die  Kranken   von  dem  fürchterlichsten 
Durste  gequält.     Bei  Allen  aber  fand  die  auch  von  Jordanus 
erwähnte    charakteristische   Aufgetriebenheit  und   Schmerzhaf- 
tigkeit  der  Magengegend  Statt,  von  Eingezogenseyn  der  Hypo- 
chondrien  begleitet G).     Im   ferneren   Verlaufe    der  Krankheit 
bildeten  sich  als  kritische  und  krisenartige  Erscheinungen  fol- 
gende Symptome.     Blutungen  aus  der  Nase  waren  sehr  häufig, 
ohne  indess  von  kritischer  Bedeutung  zu  seyn.     Eben  so  wenig 
zeigte  der  Urin  auflallende  Veränderungen,  derselbe  war  dick, 
trübe,  roth,  und  zeigte  ein  fettartiges,   sehr  übelriechendes  Se- 
diment1).    Der  Seh  weiss  war  zu  Anfang  der  Krankheit  selten 
beträchtlich,  wenn  dies  aber  der  Fall  war,  so  versprach  er  mehr 
als  Alles  Uebrige  einen  glücklichen  Ausgang  b).     Bei  den  mei- 
sten Kranken  brachen  ferner  Petechien  aus,  die  indess,  so  bald 


1)  Ruland,  i>.  31. 

2)  Der8.,  p.393. 

3)  p.  30. 

4)  p.  249. 

5)  p.  35— 41 
G)  p.  45. 

7)  p.  42.  52. 

8)  p.  46.  57 
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ihr  Ausbruch  im  Anfange  der  Krankheit  erfolgte,  eine  sehr 
schlimme  und  selbst  an  kritischen  Tagen  eine  sehr  unsichere 
Prognose  gewährten,  und,  wie  gewöhnlich,  durchaus  nicht  pa- 
thognomonisch  waren  »).  Am  schlimmsten  waren  Petechien 
von  schwarzer  und  livider  Färbung.  Eben  so  wenig  konnte 
dem  in  der  Regel  eintretenden  Durchfalle  eine  kritische  Natur 
beigemessen  werden.  Derselbe  war  höchst  übelriechend  2),  zu- 
weilen colliquativ  3)  und  machte  selbst  wenn  er  zu  Anfang  der 
Krankheit  erschien  die  Prognose  sehr  trübe  4).  Zuweilen  er- 
schienen auch  Parotidengeschwülste  5),  deren  Uebergang  in  Eite- 
rung zu  den  besten  prognostischen  Zeichen  gehörte  ").  Eben 
so  günstig  war  Fussoedem,  vor  Allem  aber  wahrhaft  kritischer 
Schweiss  und  Urin  7).  —  Nach  der  Genesung  fielen  häufig  die 
Haare  aus 8).  Des  brandigen  Absterbens  der  Extremitäten 
wird  nicht  gedacht.  DieKurmethode  Ruland's  lässt  im  Ganzen 
wenig  zu  wünschen  übrig,  und  sie  würde  unsern  heutigen  Aerz- 
ten  wenig  Veranlassung  zu  Abänderungen  und  Verbesserungen 
zu  geben  scheinen.  Namentlich  werden  in  derselben  deutlich  die 
Früchte  der  Erfahrungen  erkannt,  die  man  im  Verlaufe  des  16ten 
Jahrhunderts  über  die  Behandlung  des  Petechialtyphus  gemacht 
hatte,  besonders  die  Fortschritte  im  Vergleiche  zur  Behandlung 
Jordan's.  So  verwirft  ßuland  z.  B.  im  Allgemeinen  die 
Blutentziehungen  als  nutzlos  und,  namentlich  bei  vorhandenem 
Durchfalle,  selbst  schädlich  '■>),  und  statuirt  sie  höchstens  gleich 
zu  Anfang  der  Krankheit,  indem  er  von  der  Ursache  der  Krank- 
heit, einem  Leiden  der  „humores  pituitosi"  ausgeht.  Dagegen 
rühmt  er  den  vorsichtigen  Gebrauch  der  Purganzen,  indem  er 
beobachtet  hatte,  dass  Personen  mit  habituell  flüssigem  Stuhl- 


1)  Rulandjp.  46.  57. 

2)  Ders.,  p.  43. 

3)  p.  45.  708. 

4)  p.  49.  395. 

5)  p.  150. 

6)  p.  25. 

7)  p.  395. 

8)  p.  37.  241. 

9)  p.  384.  385. 
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gange  von  der  Krankheit  verschont  blieben  '),  vor  Allem  aber 
Brechmittel  und  die  Hervorrufung  eines  gehörigen,  3  Stunden 
lang  zu  unterhaltenden  Schweisses 2).  Ausserdem  bediente 
sich  Ruland  häufig  auch  der  Cantharidenpflaster,  deren  Nutzen 
bei  Delirien  u.  s.  \v.  im  Petechialtyphus  Roboretus  kurz  vor- 
her so  sehr  gepriesen  hatte  3).  Zur  Nachkur  aber  diente  ihm 
der  gewöhnliche  Apparat  der  Cordialien  und  Bezoardica. 

Vorzüglich  interessant  sind  die  von  Ruland  mitgetheilten 
Sectionsbefunde,  und  trotz  ihrer  Ungenauigkeit  verschaffen  sie 
uns  wenigstens  einige  Blicke  in  das  Leiden  der  vorzüglich  er- 
griffenen Organe. 

Sehr  genau  untersuchte  Coiter  das  Gehirn  einer  im  J.  1567 
an  der  ungarischen  Krankheit  verstorbenen  Näherin.  In  dem 
unten  mitgetheilten  Sectionsbefunde  4)  treten  die  gewöhnlichen 
pathologischen  Veränderungen  typhöser  Krankheiten  hervor. 
In  andern  Fällen  fand  Ruland  das  Herz  schlaff,  blass  und 
blutleer,  die  Leber  auf  ihrer  convexen  Fläche  mit  Pusteln  be- 
setzt, auf  der  concaven  Seite  entzündet5).  Jessenius,  ein 
Prager  Arzt,  fand  ebenfalls  in  einem  Falle  die  concave  Fläche 
der  Leber  erysipelatös  entzündet  6). 

Spätere  Schriftsteller  beschreiben  sehr  häufig  den  Pete- 
chialtyphus unter  dem  Namen  der  ungarischen  Krankheit,  ohne 
damit  den  Gedanken  an  eine  besondere  Modiflcation  des  erste- 
ren  zu  verbinden.     So  identificirt  Petraeus7),   ein  Marburger 


1)  Ruland,  p.  82. 

2)  Ders.,  p.  102. 109. 

3)  S.nnt. 

4)  Ruland,  p.  8.  „Aperui  caput,  dum  terra  cranium  removebam ;  effiu.ril 
aqua  lolurae  carnium  similis:  tenuis  membrana  etplexus  cfwroidis  vasa  aquoso 
et  piluitoso  sanguine  turgebant,  uterque  ventriculus ,  tarn  dexter  quam  sinisler 
plenus  aqua  fuit  inventus:  nullam  nee  in  membranis  nee  in  cerebri  substantia 
deprehendere  quivi  inflammationem.  Ex  sinubus  durae  membranae  cerebri,  ut 
alias  ex  suspendio  enecatorum  cerebris,  extraxifila  live filamenla  crassa,  lum- 
bricis  non  dissimilia,  ex  alba  pituita  conflata.  Similes  sumpsi  ex  eordis  ven- 
triculis.1' 

5)  Ruland,  p.  9. 

6)  Ders.,  p.  697  seq. 

7)  Petraeus,//.  Agonismata  meiiica. 
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Arzt,  die  Krankheit,  welche  er  „ungarische  Hauptschwachheil, 
Hauptkrankheit,  ungarische  Sucht,  Hirntoben,  Mund-  und  Herz- 
bräune" nennt,  durchaus  mit  dem  Petechialtyphus,  wobei  ei 
eine  Kurmethode  derselben  angibt,  welche  noch  lange  nachher 
unverändert  in  Ansehn  geblieben  ist.  Bei  kräftigen  Personen 
und  im  Anfange  der  Krankheit  lässt  er  zur  Ader,  gibt,  wenn 
kein  Durchfall  da  ist,  ein  gelindes  Abführmittel,  legt  aber  den 
grössten  Werth  auf  Brechmittel  und  Sudorifera  i).  Selbst  schon 
vorhandenes  Erbrechen  und  Durchfall  schliesst  nach  ihm  die 
Darreichung  des  Emeticum's  nicht  aus  -).  —  Auch  Petraeus 
erwähnt  das  in  den  Leichen  gefundene  „cor  flaccidum." 

Bei  einem  noch  späteren  Schriftsteller,  Tudecius,  einem 
Prager  Arzte3),  findet  sich  indess  doch  die  ungarische  Krank- 
heit von  dem  gewöhnlichen  Petechialfieber  symptomatisch  schart 
getrennt.  — 

Kurz  zwar,  aber,  als  an  Ort  und  Stelle  gemachte,  weilli- 
voll  sind  die  Angaben  des  Wundarztes  Esslinger  aus  Zürich 
über  die  ungarische  Krankheit  im  J.  1G61  4).  Der  Genannte, 
der  zugleich  als  Fähndrich  diente,  später  auch  in  gleicher  dop- 
pelter Eigenschaft  in  Spanien  war,  alsdann  zu  Uster  im  J.  166S 
die  Pest  beobachtete,  hatte  das  sogenannte  ungarische  Fieber 
schon  im  J.  1659  im  Stift  Bremen  an  der  Weser  unter  den 
schwedischen  Truppen  beobachtet,  in  einem  Lager,  in  welchem 
sich  alles  Ungemach  des  Kriegslebens  vereinigte.  Später  hat- 
ten diese  Truppen  das  Uebel  weit  und  breit  im  Lande  verschleppt. 

Bald  darauf  fand  Esslinger,  der  nun  Feldwundarzt  in 
Kaiserlichen  Diensten  war,  Gelegenheit,  die  ächte  Gestalt  des 
Uebels  in  seiner  eigentlichen  Heimath  kennen  zu  lernen. 


1)  Petraeus,  p.  413. 

2)  Ders.,  p.  416,  thes.  5. 

3)  Tudecius,  Sim.  Aloya.,  Amussis  antiloimica.  p.i.  —  „Quodst  caloi 
■lon  adco  sit  Oile/isus ,  dolor  tarnen  capitis  veliementissimus  cum  delirio,  aomno- 
lentia,  linguae  aridilate,  castrensis  seit  ungarica  dicitur:  distiuguilur  a  commu/ii 
petechial! crudeli symptomate ,  corttinuo  ncmpc  et  inlolerabili capitis  dolore,  cum 
maximo  dolore  orificii  slomachi.u 

4)  Jon.  von  Mural  t,  Schriften  von  der  Wundarznei.  Hasel  1711   ü.  591  tf 
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Zwölftausend  Oest erreicher  hatten  unter  Montecuculi  im 

J.  1661  Ungarn  besetzt.  Wiederum  entstand  die  Seuche  im  mo- 
rastigen Lager  zwischen  Komorn  und  Neuhäusel,  und  in  kur- 
zer Zeit  riss  sie,  die  man  nun  auch  Hauptweh,  Bräune  und 
(von  einem  früher  nicht  erwähnten  Symptome)  rothe  Ruhr 
nannte,  über  tausend  Personen  hinweg;  später  aber  scheint  sie 
noch  viel  bedeutendere  Verheerungen  angerichtet  zu  haben,  denn 
auch  diesmal  bewirkte  sie  das  schnelle  Ende  des  erfolglosen 
Feldzugs. 

Die  übrigen,  ziemlich  zahlreichen  Schriften,  auf  deren  Ti- 
tel die  ungarische  Krankheit  genannt  wird,  gewähren,  so  weit 
sie  uns  bekannt  wurden,  wenig  Ausbeute.  Selbst  die  Disserta- 
tion von  Low,  einem  Ungar,  ist  Nichts  als  Compilation.  Spä- 
ter aber  verschwindet  der  Name  „ungarische  Krankheit"  immer 
mehr  vor  der  genaueren  Kenntniss  der  Vielgestaltigkeit  des 
typhösen  Krankheitselements. 


III. 

Fernere  Oeschichtc  der  Pest  und  des 

Petechialtyphus  im  sechszehnten 

Jahrhundert. 


1568.     Paris.     Palinnrias. 

Die  grosse  Allgemeinheit  des  Petechialtyphus  in  dieser  Zeit 
lässt  eine  weite  Verhreitung  der  ihn  bedingenden  eonstitutio- 
nellen  Ursachen  leicht  erkennen.  Unter  den  Beobachtern  des- 
selben nimmt  Palmarius  eine  um  so  achtungswerthere  Stelle 
ein,  als  er  sich  zugleich  in  Bezug  auf  die  Behandlung  der  Krank- 
heit in  einer  Weise  äussert,  welche  seine  hohe  Achtung  vor 
den  deutlich  ausgesprochenen  Winken  der  Natur  an  den  Tag 
legt.  — 

Die  Epidemie  zeigte  sich  zu  Paris  im  Friihlinge  des  Jahres 
1568,  dem  ein  überaus  milder  Winter  vorherging,  und  erreichte 
ihre  Höhe  im  Sommer  und  Herbst.  Unter  der  bekannten  Viel- 
gestaltigkeit der  Erscheinungen  hebt  Palmarius  vorzüglich 
den  heftigen  Kopfschmerz  hervor,  welcher  die  Kranken  in  den 
ersten  4 — 7  Tagen  quälte,  und  dessen  Aufhören  oft  so  ohne  alle 
eigentlich  kritischen  Erscheinungen  erfolgte,  dass  er  nur  für 
symptomatisch  gelten  konnte.  Palmarius  äussert  sich  über 
diesen  Punkt  in  einer  Weise,  welche  sehr  lebhaft  an  die  Ver- 
blendung einiger  deutschen  Aerzte  der  neueren  Zeit  erinnert '). 


1)  Palmarius,  p.  416.  „Pestilentes  febres  putridae  eonstitutioni implcxae \ 
ijtiae  Lutetiae  saeviebant  anno  1568,  ab  atrocissimo  fere  capitis  dolore  initium 
capicbant,  gui  nullit  plane  remediis  levatus ,  guarto  aut  septimo  die  sponte  con- 
guicscebaty  interdum  nulla ,  interdum  tnanifcsta  vaeuationc.  Causa  igitur  ceu- 
scri.  debet  non  cerebri  aut  mcmbranarum  ipxius  inflamma tio  ,  sed  maligna  pesti- 
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Die  Krankheit  entschied  sich  in  der  Regel  durch  Schweisse, 

gelinde  Durchfälle  und  Petechien  („maculae  toto  corpore  con- 
spersae"),  unter  den  bekannten  "Verhältnissen.  Die  Gerber  von 
Paris  wurden  selten,  aber  alsdann  um  so  gefährlicher  ergrif- 
fen ').  Bubonen  werden  nicht,  wohl  aber  Karbunkeln  er- 
wähnt 2). 

Die  Angaben  andrer  Beobachter  aus  dieser  Zeit  bestäti- 
gen die  grosse  Verbreitung  des  Petechialtyphus.  In  Spanien, 
wo  Vallesius  und  Luis  de  Torres  denselben  beobachteten  3), 
schenkte  man  ihm  in  dieser  Periode  eine  vorzügliche  Aufmerk- 
samkeit, und  überzeugte  sich  namentlich  von  der  Unzweckmäs- 
sigkeit  der  Aderlässe,  welche  man  erfolgreich  mit  kalten  Be- 
giessungen  vertauschte.  —  Im  Manns  feldischen  und  zu  Am- 
berg in  Baiern  herrschte  ein  „morbus  cephalicus  contagiosiis  4)", 
sicher  Nichts  als  die  mit  dem  Petechialtyphus  durchaus  identi- 
sche Hauptkrankheit. 

Für  das  J.  1570  beschreibt  Cagnatus  eine  Epidemie  (ty- 
phöse Pneumonie?)  zu  Rom,  welche  beträchtliche  Verheerungen 
anrichtete  5).  Selbst  bis  nach  Mexiko  wurde  in  diesen  Jah- 
ren die  Krankheit  von  Spanien  aus  verschleppt 6),  obschon  nach 


lentis  veneni pernicies.1'  —  p.  317.  „Qui  sanguinem  abunde  mittebant ,  velvalida 
cat/iarlicapropinabant,fraclis  naturae  viribus  mortem  accersebant.  At  contra, 
qui  tota  morbi  progressione  adversus  occultam  et  malignam  perniciem  cardiacis 
tum  alimenlis  tum  medicamentis  pugnabant ,  quam  plurimos  a  morte  vindicabant. 
Tneredibile  die  tu,  quam  multos  necarit  eorum  qui  nihil  in  febribus  praeter  i'a- 
temperiem ,  obstruetionem  et putredinem  agnoseunt,  imperita  stoliditas.  tti  enim 
neglecta  venenata  pernicie ,  quae  praeeipua  erat  mali  causa,  quaequerepressa 
putredine  et  etiam  edomita  aegros  saepe  de  media  tollebat,  dum purgandi  et  mit- 
tendi  sanguinis  nulluni finem  facerent ,  attrito  naturae  robore  omnesferc  misere 
per debant."  Worte,  deren  Erinnerung  noch  nach  fast  200  Jahren  für  Viele  nicht 
überflüssig  erscheint! 

1)  Palmarius,  p.  347. 

2)  Vergl.  Histor.-pathol. Untersuchungen.  Th.  I.  S.  162. 

3)  Villalba.  S.  oben  S.  26. 

4)  Rhnmelius,  Hist.  morbi  etc.  p.  83. 

5)  „Anno  1570,  Ziieme  et  veris  initio ,  magna  orta  est pleuritidin  et  anginae 
epidemia,  quae  multa  hominum  millia  utriusque  sexus  et  omnis  aelalis  interfecil , 
cum  intcrim  aquilonis  flatus  vis  maxima  et  assidue  et  longo  tempore  irruissel." 

6)  Franc.  Bravo,  Opera  medicinalia,  in  quibus  quam plurima  scitu  medico 
necessaria,  in  qualuor partes  digesta.  Mexico  1570.  8.  (Villalba.) 
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Schnurrcr's  richtiger  Vermuthung  unwahrscheinlich  ist,  dass 
die  constitutionellen  Verhältnisse  Amerika's  dem  europäischen 
Uebel  eine  weite  Verbreitung  verstatteten.  An  andern  Orten  aber 
herrschte  in  derselben  Zeit  die  ausgebildete  Bubonenpest,  z.  B.  zu 
Genf,  wo  man  bereits  zweckmässige  Besuchsanstalten  einge- 
richtet hatte,  und  zwei  Jahre  später  zu  Lyon,  wo,  trotzdem  dass 
bei  zeitiger  Hülfe  die  Bettung  Vieler  gelang,  50,000  Menschen 
Farben '). 

1572.     Fest  zu  Harlem,  DeLft,  Löwen  u.  s.  w. 
Corn.  Gcmiiia. 

Vorzügliches  Interesse  gewährt  die  von  Corn.  Gemma2) 
lmlgetheilte  Geschichte  der  Pest  des  J.  1572  in  Löwen,  vor- 
züglich deshalb,  weil  sie  uns  vielleicht  einen  tieferen  Blick  in 
die  Gesetze  verstattet,  von  denen  die  originäre  Entstehung  der 
Pest  und  ihr  Verhältniss  zu  andern  Krankheiten  beherrscht 
wird.  Auf  diese  Verhältnisse  ist  theils  von  uns  selbst  bei  wie- 
derholter Gelegenheit,  theils  und  vorzüglich  von  Hecker  in 
seiner  neuesten  Schrift  hingewiesen  worden,  und  der  aufmerk- 
sameren Beachtung  derselben,  wie  sie  sich  in  der  Vereinigung  der 
gleich  zu  besprechenden  Ereignisse  gestalteten,  wird  die  natur- 
gemässe  Deutung  ihres  Zusammenhangs  unmöglich  entgehen, 
obschon  allerdings  auch  die  Vermuthung  nahe  liegt»  dass  selbst 
die  eingreifendste  Wirksamkeit  ungünstiger  Verhältnisse  jeder 
Art  nicht  ohne  den  Antheil  des  Contagiums  als  letztes  Glied 
der  Krankheitserscheinungen  die  Pest  entwickeln  konnte. 

Das  J.  1571  zeichnete  sich  durch  eine  höchst  veränder- 
liche Witterungsbeschaffenheit  aus.  Der  Herbst  war  warm, 
feucht  und  nebelig,  eben  so  der  Winter  bis  zum  Februar  1572, 
in  welchem  heftige  Kälte  eintrat.  Der  Sommer  des  letztge- 
nannten dagegen  war  nicht  allein  durch  seine  mit  Feuchtigkeit 


1)  Bauhin,  Joh. ,  Kurzer  Bericht  u.  s.  \v.  Bauhin  (Caspar's  Bruder, 
vorzüglich  als  Botaniker  bekannt)  war  erst  zu  Genf,  dann  zu  Lyon  als  Pestarzt 
Ih'alig.  —  In  den  Jahren  1 570 — 1578  verbreitete  »ich  die  Pest  von  Liefland  (Re- 
val)  nach  Polen  und  Schweden.     Russow,  lieflandischt  Chronik. 

2)  Gemma,!.  c. 
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ibwechselnde  Hitze,  sondern  auch  durch  eino  besondere  Häu- 
figkeit von  Meteoren  ausgezeichnet.  Galltis  beobachtete  im 
I.  1571  eine  sehr  bösartige  Epidemie  des  Petechialtyphus,  wel- 
rher  zu  Anfang  den  Tertiantypus  zeigte  '). 

Eine  ganz  ähnliche  Witterungsbeschaffenheit  herrschte   in 
den   folgenden  Jahren  bis   1574,   nicht  allein  auf  Holland  be- 
schränkt,  sondern,   wie  aus  vielen  andern  Nachrichten  hervor- 
geht, in   sehr  weiten  Kreisen  verbreitet  2).     Zu  dein  Jammer 
des  Krieges  und  der  Bedrückung  durch  die  blutige  Habgier  der 
Spanier  gesellte  sich  überall  die  dringendste  Noth  der  Nahrung, 
und  niemals  fehlte  es  weniger  an  weitverbreiteten  Krankheiten; 
hitzige  Fieber,    welche  im  Sommer,  vorzüglich  aber  seit  dem 
Od  ober  des  Jahres  1572   durch  ganz  Europa  herrschten.     (In 
Thüringen  erschienen  sie,  wie  wohl  fast  überall  als  Fleckfie- 
ber)  3).   Für  die  Beurtheilung  der  Aufeinanderfolge  dieser  Krank- 
heiten in  Holland  darf  weder  die  gleichzeitige  Hungersnoth,  noch 
die  allgemeine  Verbreitung  des  Scorbut's  übersehen  werden,  wel- 
cher vorzüglich  im  J.  1573  ganze  Dörfer  verödete  4),  und  dessen 
allgemeinste  Verbreitung  nicht  allein  mit  der  Akme  der  gleich  zu 
beschreibenden  typhösen  Erkrankungen,   sondern  auch  mit  der 
gleichzeitig  herrschenden  Ruhr  und  masernartigen  Exanthemen 
(„pupillae  et  morbilli1-1)  zusammenfällt.  Zu  Löwen  liess  sich  ihre 
Annäherung  an  den  Charakter  der  Wechselfleber  nicht  verken- 
nen;   der   Typus    derselben    war    auffallend    remittirend,    ihre 
Symptome  Anfangs  leicht,   und  ihr  Verlauf  in  4  bis  27  Tagen 
beendigt.     Auf  der  andern  Seite  war  der  typhöse  Charakter 
derselben   weder  in  Bezug  auf  die  deutlich   sich  offenbarende 


1)  Gallus,  Carolus,  de  febrib.  pestilenlibus.  Ferrar.  1600.  p.i.a  (anno 
IblXJi  qui  aegrotabant  inlerpolata  tertiana  primis  diebits  invadebanlur-,  quae 
ab  oeculta  illa  et  perniciosa  ai'ris  qualitale  jiestilenlialis  et  maligna postea  effi- 
ciebatur,  et  fere  omnes,  qui  ea  tempestate  tali  febrium  genere  laborarunt,  in- 
le>iere.u 

2)  Vergl.  Schnurrer. 

3)  Vergl.  Joh.  Willi  ch,  von  der  jetzt  regierenden  Heubtkrankheü.  Kis- 
Iehen1574. 

4)  S.  Hecker,  neuere  Gesell,  d.  Heilkunde. 
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Ansteckungskraft,  (man  glaubte  an  eine  Verschleppung  des  Ue- 
bels  aus  den»  Lager),   noch  in  Bezug  auf  die  später  eintretende 
Gefahr  der  Zufälle  zu  verkennen.     Vorzüglich  wurden  Erwach- 
sene aus  den  ärmeren  Volksklassen  ergriffen,   Kinder  Anfangs 
weniger  heftig  als  später.  —  Das  Uebel   entfaltete  in   seinem 
Verlaufe  die  bekannten  Erscheinungen  des  Petechialtyphus  in 
seiner  höchsten  und  bösartigsten  Entwickelung;  nach  heftigem 
Kopfschmerz,  Schlafsucht,  Magenschmerzen  u.  s.  w.  traten  Er- 
brechen und  Durchfälle  ein,   die  in  der  Regel  tödtlich  waren, 
und  zum  Zeichen  der  auf  den  höchsten  Grad  vorgeschrittenen 
Entmischung  der  Blutmasse  bedeckte  sich  die  Haut  mit  grossen 
lividen  Geschwülsten,   Blasen  und  Excoriationen  J).     Jene  Ge- 
schwülste traten  vorzüglich  an  den  Unterschenkeln  auf,  und  zogen 
häufig  den  Brand  nach  sich;  eine  Erscheinung,  die  sich,  selbst  ab- 
gesehen von  diesem  dem  Kriegstyphus  vor  Allem  sehr  gewöhnli- 
chen Symptom,   aus  dem  Elende  jeglicher  Art,  in  welches  die 
ärmeren  Volksklassen  versetzt  waren,  leicht  genug  erklärt.  — 
Eintretende  Taubheit  bewährte  sich  auch  hier  als  günstige  Er- 
scheinung, und  Geniina  ist  geneigt,  die  Ursache  dieser  Heilsam- 
keit  in  der  Versetzung  des  Krankheitsprocesses  auf  ein  peripheri- 
sches Organ  zu  finden;  eine  Erklärung,  die  zwar  unbestimmt  ge- 
nug ist,  ohne  dass  indess  die  neuere  Nosologie  eine  bessere  entge- 
genstellen könnte,  und  doch  durch  die  in  andern  Epidemieen  die- 
ser Taubheit  folgenden  kritischen  Parotidengeschwülste  hinrei- 
chend gerechtfertigt  wird.    Blutungen,  welche  vor  dem  7ten  Tage 
eintraten,  mussten  als  nachtheilig  betrachtet  werden,  plötzliches 
Zurücksinken  der  Petechien  aber  führte  auch  hier  unter  Con- 
vulsionen,  Schlundlähmung  u.  s.  w.  unfehlbar  den  Tod  mit  sich, 
der  indess  in  der  Mehrzahl  der  Fälle  vorzüglich  von  den  pro- 
fusen Durchfällen  bedingt  wurde. 

Es  ist  schwer,  ja  unmöglich,  mit  Gewissheit  zu  entschei- 
den, welche  pathologischen  anatomischen  Veränderungen  des 
Darmkanals  diesen  in  der  Geschichte  des  Petechialtyphus  und 


1)  „Tumorea  lividi,  vesicac  et  rtmputlae,  excoriationes  cutis."' 
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der  wahren  Pest  so  häufig  vorkommenden  Durchfallen  zu 
Grunde  lagen,  obschon  mit  grosser  Sicherheit  vermuthet  wer- 
den kann,  dass  denselben  dieselben  Geschwürbildungen  ihre 
Entstehung  geben,  welche  unserem  Abdominaltyphus  so  eigen- 
thümlich  sind.  Nur  höchst  selten  nahmen  die  Aerzte  der  da- 
maligen Zeit  Sectionen  vor,  theils  aus  Furcht  vor  Gefahr  der 
eigenen  Ansteckung,  theils  auch  in  dem  engherzigen  Wahne, 
es  bedürfe  der  Sectionen  nicht,  wo  die  Erscheinungen  so  laut 
für  eine  „Vergiftung"  sprächen,  die  dem  Messer  ja  doch  stets 
unzugänglich  bleiben  werde.  Diese  traurige,  allem  Fortschritt 
hemmend  entgegenstehende  Ansicht  erhielt  sich  bis  in  den  An- 
fang des  IS.  Jahrhunderts,  ja  sie  wurde  nie  unumwundener  als 
'damals  ausgesprochen.  Aber  selbst  dann,  wenn  man  in  äusserst 
seltnen  Fällen  Sectionen  anstellte,  nahm  man  dieselben  in  einer 
Weise  vor,  die  für  die  Erkenntniss  der  krankhaften  Verände- 
rungen einzelner  Organe  durchaus  Nichts  fruchtete,  und  am 
wenigsten  ist  wohl  je  einem  Arzte  des  15ten  bis  17ten  Jahr- 
hunderts die  genaue  Untersuchung  der  Darmhöhle  bei  Kranken 
in  den  Sinn  gekommen.  —  Nur  auf  einzelne  Andeutungen  Ein- 
zelner hin  kann  zuweilen  über  die  materiellen  Veränderungen 
der  Organe  eine  Vermuthung  gebaut  werden,  und  von  dieser 
Art  sind  unter  Anderm  die  Angaben  Gemma's.  Derselbe  be- 
obachtete nämlich  häufig  bei  seinen  Kranken  Abschuppung  der 
oft  schwarz  und  grün  belegten  Zunge,  vorzüglich  wenn  sich  die 
Kranken  den  Genuss  des  Weins  erlaubt  hatten:  ja  bei  einer 
Kranken  stiess  sich  mit  tödtlichem  Ausgange  die  Epidermis  von 
der  Zunge  bis  zum  After  los.  (? !) 

Gemma  behandelte  seine  Kränken  mit  leichten  Abfüh- 
rungen und  gelinden  Schwitzmitteln,  zu  welchen  letzteren  die 
Natur  selbst  auch  in  dieser  Epidemie  dringend  aufforderte,  in- 
dem keine  andere  Krise,  als  diese,  heilsam  erschien. 

Noch  hatte  indess  die  No'th  des  durch  Albas  Abzug  im 
J.  1573  zwar  von  seinem  Wütherich  befreiten,  aber  noch  immer 
nur  zu  unglücklichen  Landes  ihr  Ziel  nicht  erreicht;  die  ge- 
schilderte Krankheitsform  ging   im  J.  1574  in   die  entwickelte 

Haeser'aUDtert.  II.  5 
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Bubonenpest  über,  deren  nur  allmälig  sich  kundgebender  Ein- 
tritt leichter  aus  dem  Elend  des  Volks,  den  Drangsalen  des 
Kriegs  und  dem  gänzlichen  Mangel  aller  Vorsichtsmassregeln 
zur  Abhaltung  eines  gerade  in  jener  Zeit  überall  mehr  oder 
minder  deutliche  Keime  entfallenden  Lebeis,  als  aus  der  un- 
günstigen Constellation  vorhergesagt  werden  konnte,  welche 
Gemma  mit  abergläubischer  Sorgsamkeit  beobachtete,  ohne 
sein  eignes  Schicksal  (er  starb  im  J.  1575  an  der  Pest)  in  den 
Sternen  zu  lesen  vermögend  zu  seyn. 

1374.     Pest  ku  Harlein.  —  Forestus. 

Schon  ein  Jahr  früher  (1573)  war  die  Pest  auch  in  Har- 
lem  ausgebrochen  l),  welches  den  ganzen  Winter  vom  13.  Dec. 
1572  bis  zum  13.  Juli  1573  von  den  Spaniern  belagert  wurde, 
und  dessen  von  den  Niederländern  beabsichtigte  Entsetzung 
nicht  gelang.  In  der  Stadt  herrschte  die  fürchterlichste  Hun- 
"ersnoth  im  Verein  mit  allen  Bedrängnissen  der  überaus  stren- 
gen winterlichen  Jahreszeit2),  zu  denen  sich,  wie  es  scheint, 
vorzüglich  nach  der  Uebergabe,  die  Pest  gesellte.  Während 
der  ganzen  Belagerung  hatten  die  Spanier  theils  durch  die 
Tapferkeit  der  Belagerten,  theils  durch  die  Kälte  (—  häufig 
fand  man  die  Wachen  auf  ihren  Posten  erfroren  — ),  vorzüg- 
lich aber  durch  Krankheiten,  in  Folge  des  ungesunden,  moo- 
rigen Bodens,  über  10,000  Mann  verloren  3).  Diese  Krankheit 
verbreitete  sich  alsdann  auch  nach  Rotterdam4),   Briel  und 


1)  Forestus,  observ.  med.  lib.  VI.  obs.  26.  seg. 

2)  Curths,  der  niederländische  Revolutionskrieg.  S.  88  ff.—  , 

3)  Curths,  a.  o.  O.  S.  121. 

4)  Zu  Rotterdam  wurdeWilhelm  vonOranien  Belbst  imJ.  1574  von  der 
,  Pest"  befallen ,  und  er  schwebte  eine  Zeitlang  um  so  mehr  in  der  augenschein- 
lichsten Lebensgefahr,  als  die  Furcht  vor  der  Ansteckung  Jedermann,  selbst  «eine 
Bedienung,  von  ihm  entfernte,  und  er  oft  von  aller  menschlichen  Gesellschaft  ver- 
lassen war.  Diese  Krankheit  befiel  ihn  während  der  Belagerung  Leydens  durch 
die  Spanier,  welche  nur  durch  Oraniens  heldenmüthiges  Genie  zu  einem  glor- 
reichen Ende  gebracht  wurde.  —  Wie  würde  »ich  das  Schicksal  Leydens ,  wie  das 
des  niederländischen  Volkes,  vielleicht  für  alle  Zeiten ,  gewendet  haben,  wenn 
durch  Wilhelm's  Tod  die  Seele  der  Revolution  erloschen -wäre !  —  In'T.eyd'en 
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nach  Delft,  wo  sie  im  November  1573  ihre  höchste  Höhe  er- 
reichte, und  wiederum  vorzüglich  die  ärmeren  Klassen,  nament- 
lich aber  die  Landbewohner  ergriff,  welche  sich  mit  ihrer  Habe, 
namentlich  ihrem  Viehstande,  vor  der  Habgier  des  Feindes  in 
die  Stadt  geflüchtet  hatten.  Dort  erfüllten  sie  die  Kirchen  und 
Klöster,  und  es  ist  nur  zu  erklärlich,  wenn  unter  ihnen  die 
Seuche  fürchterlich  wiithete.  In  einem  Kloster  (St.  Clara  zu 
Delft)  starben  in  kürzester  Zeit  („subito")  600  dieser  Flücht- 
linge! Die  Krankheit  bewährte  sich  zwar  häufig  durch  den  Aus- 
bruch von  Bubonen  und  Karbunkeln  als  wahre  Pest,  aber  in  den 
meisten  Fällen  fehlten  jene  charakteristischen  Zufälle,  und 
dieselbe  erzeugte  die  Erscheinungen  des  sogenannten  Pete- 
chialtyphus in  seiner  ausgebildetsten  Gestalt  (Typhus  bellieus). 
Ein  Umstand,  der  von  Neuem  die  Vermuthung  begründen 
könnte,  dass  die  Pest  in  dieser  Zeit,  in  der  sich  alles  Unheil, 
was  die  Völker  betreffen  kann,  vereinigte,  in  Holland  primär 
zu  erzeugen  im  Stande  war,  obschon  freilich  auch  der  Einwurf 
der  contagiösen  Vermittelung  durchaus  nicht  zurückgewiesen 
werden  kann,  da  in  derselben  und  in  der  späteren  Zeit  die  Bu- 
bonenpest  fast  ganz  Europa  überzog  '). 

Von  diesen  und  ähnlichen  Krankheiten  hatten  indes«  die 
Niederländer  während  des  von  ihnen  so  glorreich  durchgeführ- 
ten Befreiungskampfes  nicht  weniger  als  die  Spanier  zu  leiden. 
Unter  Anderem  misslang  der  Anschlag,  welchen  man  im  J.  1 574 
auf  die  niederländische  Flotte  machte,  bloss  deshalb  schon  vor 
seiner  Ausführung,  weil  auf  der  spanischen,  mit  15,000  Mann 
besetzten  Armada  die  rothe  Ruhr  ausbrach,  und  einen  grossen 
Theil  des  Heeres  und  den  Admiral  selbst  hinwegraffte  2). 


starben  während  der  Belagerung  6000  Menschen  an  einer  durch  die  entsetzliche 
Hungersnoth  verursachten  Seuche.  —  Curths  a.  a.  O.  S.  203.  216. 

1)  Namentlich  werden  Oberschwaben ,  Augsburg,  Biberach,  Kempten  und 
der  Allgau  genannt. 

2)  Curths,  a.  a.  O.  S.  191. 
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Kolik    von   Poitou. 

Schnurrer  zählt  zu  den  Volkskrankheiten  dieser  Zeit  auch 
die  Kolik  von  Poitou.  Es  ist  indess  hekannflich  durch  Ha- 
ker und  Andere  erwiesen,  dass  die  so  genannte  Krankheit  (auch 
Kolik  von  Devonshire)  Nichts  ist,  als  Bleikolik,  in  Folge 
der  Aufbewahrung  saurer  Weine,  Most,  Cyder  u.  s.  w.  in  bleier- 
nen oder  mit  Blei  versetzten  Gefässen  '). 

In  Spanien  aber  herrschte  eine  der  bedeutendsten  Epide- 
mieen  des  Petechialtyphus  2). 

1S70  —  1379.     llallonius. 

In  diese  Zeit  fallen  die  Beobachtungen  von  Ballonius 
(Baillou)  über  die  epidemischen  Constitutionen  der  Jahre  1570 
— 1579,  nach  seinen  zu  Paris  gemachten  Beobachtungen3). 
Ueber  die  Bedeutung  derselben  ist  bei  den  Kennern  nur  eine 
Stimme,  und  jedenfalls  verdienen  dieselben  eine  genauere  Be- 
trachtung, als  ihnen  von  Haller4)  (welcher  übrigens  den  ho- 
hen Werth  derselben  vollkommen  anerkannt)  und  Sprengel5) 
vergönnt  wird. 

Das  J.  1570  war  im  Allgemeinen  feucht  und  nebelig. 
Wechsellieber  waren  an  der  Tagesordnung  und  nahmen  nicht 
selten  einen  bösarligen  Charakter  an.  Sehr  häufig  war  Ueber- 
gang  in  Wassersucht.  Im  Herbste  bildete  sich  die  Constitution 
zu  einer  katarrhalischen  mit  entzündlichem  Anstriche  aus,  und 
die  „Pleuritis"  spielte  die  Hauptrolle,  während  zugleich  Ruh- 
ren, Parotiden  u.  s.  w.  vorkamen.  Ballonius  selbst  schreibt 
denselben  einen  erysipelatösen  Charakter  zu  fi).     Phthisiker 


1)  Yergl.  die  Artikel  C'olica  und  Colique  in  der  Berliner  Encyclopädie  der 
med.  Wissensch.  und  im  Diel,  des  scienc.  med. 

2)  Toreos,  dessen  Schrift  in  diesem  Jahre  erschien. 

3)  S.  d.  Schriftenverz. 

4)  Haller,  bibl.m.pr.  Il.p.  449. 

5)  Sprengel,  Gesch.  d.  Med.  III.  S.  293. 

6)  „Pleuritidei  praedicto  autumno  grassatae  sunt ;  polius  dolores  ernnl  In- 
toris ,  ob  diä%voiv  (id  est  diffusionem)  seri  a  capite.     Noti  erat  magna  övanvoiu ; 
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befanden  sich  sehr  schlecht  und  wurden  häufig  wassersüchtig. 
Im  Winter  nahm  die  Ruhr  noch  mehr  an  Ausbreitung  zu,  aber 
zu  ihrer  völligen  Höhe  bildete  sich  diese  erysipelatöse  Consti- 
tution aus,  als  der  bedeutenden  Winterkälte  ein  warmer  Früh- 
ling, plötzliches  Thauwetter  und  sehr  ansehnliche  Ueberschwem- 
mungen  folgten.  Anginen  und  Lungenentzündungen  waren  die 
häufigsten  Krankheiten;  diese  aber  vertrugen  nun  den  Aderlass 
nicht  mehr,  und  zogen  häufig  auch  den  Darmkanal  und  das  Gehirn 
in  den  Bereich  des  Erkrankens.  Ballonius  aber  erklärt  wieder- 
holt: „Pleuritides  erant  erysipe/alodes."  —  Im  Sommer 
1571  herrschten  Durchfälle,  Ruhren  u.  s.  w.  — 

Im  Sommer  des  Jahres  1573,  der  sich  durch  Unbeständig 
keit  auszeichnete,  zeigten  sich  bösartige  Quartanfieber  als  die 
vorherrschende  Krankheit.  —  Der  darauf  folgende  Winter  war 
einer  der  kältesten,  deren  man  sich  erinnern  konnte,  er  währte 
vom  November  i573  bis  zum  März  1574.  Die  Krankheitscon- 
stitution  war  vorherrschend  rheumatisch  -  katarrhalisch.  Von 
Neuem  erhob  die  typhöse  Pneumonie  ihr  Haupt,  von  Neuem 
wurde  sie  vorzüglich  im  Frühlinge  bösartig,  von  Neuem  bezeich- 
net sie  Ballonius  als  erysipelatös,  nicht  als  entzündlich  L). 
Die  Inspiration  war  bei  denselben  nicht  sehr  gehindert,  der 
Schmerz  gering,  der  Auswurf  unbedeutend,  und  so  täuschten 
sich  viele  Aerzte  über  die  hohe  Gefahr  des  Uebels,  die  sich 
doch  deutlich  durch  die  grosse  Schwäche  und  den  heftigen 
Durst  verrietli.  Gleichzeitig  kamen  „Herpes"  und  bei  fast  al- 
len Kindern  Aphthen  und  mit  Serum  gefüllte  Pusteln  auf  der 
Spitze  der  Zunge  vor,  die  bei  „Unzähligen"  in  tödtliche  Ge- 
schwüre übergingen. 

Im  Juni  und  den  folgenden  Monaten  entwickeile  sich  nun 
ein  ausgebildeter  gastrischer  Krankheilscharakter,  dessen  Zu- 
sammenhang mit  dem  bisherigen  nur  zu  deutlich  aus  den  von 
Ballonius  geschilderten  Erscheinungen  hervorgeht.    Die  „bös- 


uon  tarn  in  tumnre  et  p/ilegmane  cojisistebant ,  quam  in  affasiane  ijuadum  eri/ii 
pclatode.     Javabat venae Sectio."  (Ballon,  f. p.b.) 

1)   Ballon  ins,  /.  p.  21.  „Erant  crysipc/atudes,  n&l pltlcgmonndcs." 
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artigen"  Fieber  dieser  Periode  traten  mit  äusserster  Unruhe, 
unaufhörlichem  Erbrechen  und  Abgang  von  Würmern  durch 
Mund  und  After  auf,  und  dieser  letztere  wurde  nicht  blos  bei 
jüngeren  Personen,  sondern  selbst  bei  Greisen  beobachtet.  Das 
aus  der  Ader  gelassene  Blut  hatte  eine  putride  und  seröse  Be- 
schaffenheit; später  traten  Delirien,  C'onvulsionen  u.  s.  w.  ein. 
Viele  übrigens  gesund  bleibende  Personen  klagten  über  uner- 
trägliches Hautjucken,  bei  Andern  rief  die  kleinste  Ursache 
Fieber  hervor.  Kurz  der  sogenannte  typhöse  Charakter  der 
herrschenden  Krankheitsconstitution  war  höchst  ausgebildet, 
und  es  fehlt  nur  an  näheren  Angaben,  um  die  eigentliche  Natur 
derselben  durch  einen  Aveniger  unbestimmten  Ausdruck  zu  be- 
zeichnen. Indessen  scheinen  diese  Fieber  ursprünglich  der  Fa- 
milie der  Intermittentes  beigezählt  werden  zu  müssen,  ob- 
schon  Ballonius  selbst  dieser  Meinung  nicht  ist,  weil  er  eine 
vollständige  Internüssion  für  ein  wesentliches  Krforderniss  der 
Wechselfieber  zu  halten  scheint.  Wirklich  betrachteten  indess 
einige  Aerzte  die  Krankheit  aus  dem  erstgenannten  Gesichts- 
punkte, und  Ballonius  selbst  gibt  zu,  dass  dieselbe  in 
ihrem  ersten  Stadium  interniittirt,  und  dass  sie  sich  dem  Hemi- 
tritaeus  und  der  Tritaeophya  genähert  habe  ').  Alle  Kranke 
verbrachten  die  Nächte  höchst  unruhig,  am  Tage  dagegen  waren 
sie  bei  vollem  Bewusstseyn,  und  gewisermassen  von  Schmerzen 
frei2),  während  dagegen  die  Zunge  im  höchsten  Grade  trocken 
blieb,  bittrer  Geschmack,  Abneigung  gegen  Speisen,  Durst, 
Unruhe  u.  s.  w.  fortdauerte.  Abends  trat  plötzlich  ohne  vor- 
hergehendes Frost-  und  Hitze-  oder  ein  sonstiges  Gefühl  von 
besonderem  Unwohlseyn  die  Exacerbation  mit  furchtbarem  Kopf- 
schmerz, Geistesverwirrung,  heftigem  Durst,  Schlaflosigkeit, 
aber  ohne  deutliches  Fieber  ein.  Der  so  verbrachten  Nacht 
folgte  am  Morgen  die  äusserste  Schwäche,  kalte  Schweisse, 
gänzliches  Darniederliegen  der  Circulation,   kleiner  und  unglei- 

1)  Ballonius,  /.  e.  p.  22.    „Tnilin   quidem  erat  febril  vacuilus,  sed  posl 
uiiam  atgue  alterum paroxysmmn  assidua  eratfehris.11 

2)  Ballon.,  i.V.  „Doforis  qnaedam  varuitas." 
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eher  Puls,  brennende  Hitze  (calor  aridus).     Und  dennoch  er- 
hielten Viele  gar  bald  ihre  Kräfte  wieder. 

,  Bei  Vielen  entschied  sich  die  Krankheit  am  9ten  oder  Uten 
Tage  unter  stürmischer  Bewegung  günstig  oder  ungünstig  durch 
Parotiden.  Unter  den  Kindern  aber  herrschten  zu  jener  Zeit 
die  Masern  (morbilli).  Vortrefflich  hebt  Ballonius  die  nahe 
Beziehung  der  Masern  zu  den  eben  geschilderten  Krankheiten 
der  Erwachsenen  hervor;  eine  Beziehung,  die  ihm  durch  den 
Ausbruch  rother  bald  livid  werdender  Flecken  bei  Vielen 
der  an  letzteren  Erkrankten  noch  bestätigt  wird  1). 

Wirklich  dürfte  diese  Meinung  insofern  unantastbar  seyn, 
als  sie  die  gemeinsame  constitutionelle  Ursache  der  verschiede- 
nen Formen  des  Erkrankens  im  kindlichen  und  erwachsenen 
Organismus  naturgemäss  auffasst.  —  Hierbei  ist  nicht  zu  über- 
sehen, dass  Gemma  in  Holland  gleichzeitig  Masern,  Ruhren 
und  Wurmfieber  beobachtete  2). 

Der  folgende  Winter  (15-ff)  zeigte  eine  ausgebildete  ka- 
tarrhalisch-rheumatische Krankheitsconstitution,  aber  vorzüg- 
lich interessant  ist  die  bekannte  Beobachtung,  welche  Ballo- 
nius über  den  Einfluss  der  im  December  eintretenden  Mond- 
finsterniss  auf  das  Befinden  der  Menschen  mittheilt. 

Jedermann  wurde  während  derselben  von  einer  plötzlichen 
Mattigkeit  ergriffen,  Manche  verfielen  plötzlich  in  Convulsionen, 
Delirien,  und  bei  Kranken  ereigneten  sich  die  bedeutendsten 
und  unvorgesehensten  Veränderungen  3). 

Diese  rheumatische  Krankheitsconstitution  dauerte  den 
ganzen  regnerischen  Sommer  und  Herbst  des  Jahres  1574  hin- 
durch fort  4).     Aehnlicher  Art  war  die  Witterung  des  Winters 


1)  Ballon,  p.  23.  „Satis  autem  manifestum  erat,  eas  febres  quae  in  gran- 
diores  ineiderent,  ejusdem  esse  rnoris  cum  febribus pueros  exanthemaiis  obsiios 
erercenlibus,  qundeum  summa  inquietudinis  et  dotoris  sensione,  ut  aegri  ne  Mi- 
nimum quidem  contreetari pnssent ;  vidimus  multis  obortas  esse  maculas  ruben- 
tes,  mox  livescentes  cum  summa  membrorum  confractione,  eas  Graeci  ix&v^ata 
oocanl1'  etc. 

2)  S.  oben  S.  63. 

3)  Ballon,  p.  24. 

4)  Ballon,  p.  34. 
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15f|  und  ausgezeichnet  durch  einen  ausgebildeten  erysipelatö- 
sen  Krankheitscharakter1). 

Die  folgenden  Jahre  bieten  bei  Ballonius  kein  besonde- 
res  epidemiographisches  Interesse  dar.  Im  Fortgange  unsrer 
Betrachtungen  aber  wird  sich  die  Veranlassung  zur  Erinnerung 
an  diesen  von  Ballonius  geschilderten  erysipelatösen  Krank- 
heitscharakter noch  sehr  häufig  wiederholen. 

Die  Pest  in  den  «Fahren  1575  nnd  1577. 

Die  in  den  genannten  Jahren  überall,  vorzüglich  aber  in 
Italien  verbreiteten  Epidemieen  der  Bubonenpest  verdienen  we- 
niger wegen  auffallender  pathologischer  Eigentümlichkeiten, 
als  vielmehr  deshalb  eine  Stelle  in  der  Geschichte  dieser  Krank- 
heit, weil  sie  theils  durch  die  Streitigkeilen,  welche  sie  zwi- 
schen den  Contagionisten  und  Miasmatikern  hervorriefen,  zu 
einer  besseren  und  richtigeren  Ansicht  von  der  Natur  der  Bu- 
bonenpest Veranlassung  gaben,  theils  auch  weil  sich  durch  die 
in  ihnen  gewonnenen  Erfahrungen  die  unzweideutigsten  Ergeb- 
nisse für  eine  hochwichtige,  aber  noch  in  ihrer  Kindheit  befind- 
liche Wissenschaft,  die  Sanitätspolizei,  gestalteten.  —  Die 
Geschichle  dieser  Pest  hat  aber  noch  ein  anderes  Interesse,  in- 
sofern aus  ihr  in  erfreulicher  Weise  der  blühende  Zustand  der 
Heilkunde  dieser  Zeit  in  Italien  hervorgeht.  Wie  wir  bei  der 
Betrachtung  der  Volkskrankheiten  fast  überall  auf  die  vorzugs- 
weise Theilnahme  der  hervorragendsten  Geister  stossen,  so  be- 
gegnen wir  besonders  in  dieser  Periode  in  Italien,  für  dessen 
geistiges  Leben  sich,  aller  äusseren  Drangsale  ungeachtet, 
das  goldne  Zeitalter  erneuert  zu  haben  schien,  den  erlesensten 
Lieblingen  der  Wissenschaft  als  Beobachtern  und  Geschichts- 
schreibern der  Volkskrankheiten. 

Anders  unser  deutsches  Vaterland!  Verleumdung  wäre  es, 
zu  leugnen,   dass  auch  hier  die  Blüthen  zu  kräftiger  und  fröh- 


1)   Ballon,  p.  36.  nMorbillorum  ,  variohtrum  ,  pi/itcticu/crnivi,  rranlhcmn- 
lan,  rubiofnrum  magna  ilias  fitil."     Vergl.  Hist.-pstli.  Unters.  1.   S.'309  ff. 
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licher  Entfaltung  strebten,  welche  den  weitverbreiteten  Zweigen 
der  neu  belebten  Wissenschaft  entsprossten,  Verblendung,  das 
Verdienst  zu  verkennen,  welches  einem  Wierus,  Plater,  Ges- 
ner,  Crato  und  so  vielen  Andern  gebührt.  Aber  noch  fehlte 
den  Unsrigen  jene  Frische,  namenllich  jene  Allgemeinheit  der 
freieren  Richtung,  wie  sie  Italiens  Aerzte  auszeichnet;  denn  unsre 
deutschen  Landsleute  jagten  zum  grossen  Theile  den  Phanto- 
men nach,  welche  ihnen  die  kecke  Willkür  des  „Reformators" 
von  Einsiedeln  vorgezaubert  hatte.  Und  wie  hätte  mit  dieser 
Richtung  sich  auch  nur  die  kleinste  Neigung  vertragen,  auf 
einen  Gegenstand  zu  merken,  den  der  vergötterte  Meister  nie- 
mals einiger  Rücksicht  würdigte?  i). 

Uebereinsümmende  Aussagen  mehrerer  gleichzeitiger  Schrift- 
steller bezeichnen  C'onstantinopel  als  den  entferntesten  Aus- 
gangspunkt dieser  Epidemie,  welche  sich  dann,  während  einer 
den  Hypolhesen  der  Miasmatiker  absolut  ungünstigen  Witte- 
rungsconstitution  über  Oesterreich,  Illyrien,  Siebenbür- 
gen, Calabrien,  Sicilien,  ganz  Italien  und  gleichzeitig 
oder  schon  früher  über  die  Schweiz  und  Deutschland,  wahr- 
scheinlich über  ganz  Europa  verbreitete2).  Diese  Pest  hatte 
schon  mehrere  Jahre  vorher  im  Orient  geherrscht,  und  nament- 
lich die  kriegerischen  Unternehmungen  Sultan  Amurath's  ge- 
gen die  gerade  in  dieser  Periode  auf  dem  Gipfel  ihrer  Macht 
stehende  Republik  Venedig  vereitelt.  3).  Alles  deutet  auf  eine 
von  vielen  Seiten  her  Statt  gefundene  Einschleppung  derselben 
durch  Seefahrer  sowohl,  als  durch  den  lebendigen  Verkehr  zu 
Lande.  Fast  alle  specielleren  Nachrichten  aber  beziehen  sich 
auf  die    Verbreitungen   der   Krankheit   in   Italien   und  Sicilien. 


1)  Vergl.  H.  Haeser:  Mit  welchem  Rechte  heisst  Paracelsus  der  Refor- 
mator der  Medicin?  (Haeser's  Archiv  für  die  ges.  Med.  I.  1») 

2)  Schnurrer,  II.  S.  124  ff. 

3)  Thuanus,  Jac.  Aug.,  Hisloriar.  sui  tempor.  p.  III.  ;>•  175.  (Francnf, 
1614.  8.J  —  Valerius  Baldutius,  (Tumor,  method.  et  febr.  putr.  cur.  rat. 
Venet  1R12.  lab.  III.  p.  in.)  „Seniinariti  peslis  Venetac  a  1575  vestimenta  er 
Asia  translata.11  — 
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Malta,  Messina,  Palermo.  —  Ingrassias. 

Nach  letztgenannter  Insel  kam  dieselbe  durch  einen  Pira- 
ten, welchem  sie  ein  maltesisches  Freudenmädchen  mitgelheilt 
hatte  ')•  Zu  Messina  erlagen  ihr  40,000  Menschen,  und  die 
Stadt  wurde  auf  diese  Weise  fast  ganz  verödet  2).  Zu  Pa- 
lermo herrschte  sie  in  den  Jahren  1575  und  1576.  Auch  hier,  wo 
Ingrassias3)  die  Krankheit  beobachtete,  trug  Verkennung 
ihres  wahren  Charakters  und  selbst  später  noch  die  Unzuläng- 
lichkeit der  angewendeten  Sperrmassregeln  die  vorzügliche 
Schuld  des  unendlichen  Elends,  welche  sie  über  diese  so  oft 
durch  Seuchen  jeder  Art  verheerte  Stadt  brachte.  Ingras- 
sias wurde  weder  durch  die  geringe  Berücksichtigung  seiner 
Vorschläge  4),  noch  selbst  durch  die  Anfeindungen  Uebelwol- 
iender,  welche  ihm  den  hohen  Lohn,  den  er  Anfangs  für  seine 
gefährlichen  Bemühungen  forderte,  zum  Vorwurfe  machten,  — 
(später  eilte  er  den  Kranken  unentgeldlich  zu  Hülfe)  —  von 
der  redlichsten  Berufserfüllung  abgehalten.  Zu  Palermo  zeig- 
ten sich  Petechien  als  das  gefährlichste,  selbst  die  sonst  so  ge- 
fürchteten Anthraces  an  schlimmer  Vorbedeutung  übertreffende 
Symptom;  seine  Therapie  aber  stützte  Ingrassias  auf  zeitige 
Aderlässe,  denen  mit  dem  besten  Erfolge  Abführungs-  und  später 
Schwitzmittel,  so  wie  die  hergebrachten  Cardiaca  u.  s.  w.  folg- 
ten. In  die  Nähe  der  Karbunkeln  legte  er  Vesicatore,  und  ver- 
mittelst des  Glüheisens  wurde  die  Zeitigung  der  ßubonen  er- 
zielt.    Fontanelle  schützten  vor  der  Krankheit. 


1)  Bellicochus  bei  Schnurr  er. 

2)  Thuanus  a.  ».  O. 

3)  Statt  des  im  Schriftenverzeichnis»  genannten  Werkes  dieses  Arztes  kön- 
nen wir  nur  die  kurzen  Angaben,  welche  sich  inHaller's  Biblioth.  med.pract. 
IT.  70  finden,  so  wie  den  lateinischen  Auszug  aus  demselben  bei  Camerarius 
benutzen. 

4)  Ingrassias  verlangte  die  Errichtung  dreier  Hospitäler  für  die  Verdäch- 
tige» Kranken  und  'Genesenden.  F.in  Vorschlag,  der  später  in  Mailand  und  Vi- 
cenza  zur  Ausführung  kam.    S.  unt.  S.  80. 
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Trient,  Verona,  Maiitua.  Mailand.  —  de  Hortcnsii. 

Im  Anfange  Juni's  1575  (während  welchen  Jahres  das 
grosse  Kirchenfest  viele  Pilger  nach  Rom  zog,  denen  man  ei- 
nen Antheil  an  der  allgemeinen  Verbreitung  der  Krankheit  zu- 
schrieb *),  kamen  zu  Trient  Krankheiten  vor,  welche  Perso- 
nen aus  allen  Ständen,  von  jedem  Alf  er  und  Geschlecht  am 
2ten,  3ten,  4ten,  höchstens  am  7ten  Tage  tödteten,  und  sich 
bis  zum  November,  in  welchem  Monate  die  Seuche  erlosch,  so 
sehr  ausgebreitet  hatten,  dass  in  der  wenig  umfänglichen  und 
nicht  sehr  bevölkerten  Stadt  der  Menschenverlust  auf  6000  ge- 
stiegen war  2).  Bald  nach  dem  Ausbruche  dieser  Krankheit  in 
Trient  brach  dieselbe  auch  in  dem  nahen  Verona  (im  Juli), 
im  September  in  Mantua  und  an  vielen  andern  Orten  aus. 
Wir  entnehmen  diese  und  den  grössten  Theil  der  später  mitge- 
t heilten  Nachrichten  über  die  Mailänder  Pest  dem  ausgezeich- 
neten, bis  jetzt  noch  nirgends  benutzten,  ja  wie  es  scheint,  ganz 
unbekannten  Werke  von  de  Hortensii,  dessen  Titel  das  Schrif- 
tenverzeichniss  enthält,  und  für  dessen  Mittheilung  wir  Hrn.  Dr. 
Sc  hone  mann,  Vorsteher  der  Herzogl.  Braunschweigischen 
Bibliothek  zu  Wolfenbüttel,  um  so  dankbarer  verbunden  sind, 
als  wir  vorher  weder  von  der  Wichtigkeit,  noch  überhaupt  von 
der  Existenz  dieses  Werkes  einige  Kenntniss  hatten.  Der  Ver- 
fasser desselben,  einer  der  angesehensten  Mailänder  Patricier 
und  Mitglied  des  Gesundheitsrathes,  dessen  Präsidenten,  Giro- 
lamo  Montio,  das  Werk  gewidmet  ist,  theilt  in  5  Büchern 
sämmtlichein  den  Jahren  1575 — 1577  erschienenen  Verordnungen 
und  Gesetze  des  Mailänder  Gesundheitsrathes,  stets  von  er- 
läuternden Bemerkungen  begleitet,  mit,  ausserdem  eine  Anzahl 
ähnlicher  Gesetze  der  Republik  Venedig,  Bologna  u.  s.  w. 
das  Gutachten  des  Arztes  Cesare  Rincio  (vollständig  auch  bei 
Camerarius),  viele  Präservativmittel  u.  s.  w.,  und  seine  Schrift 
erhält  auf  diese  Weise  für  die  Geschichte  dieser  Pestepidemie, 


1)  Thuanus,  a.  a.  O.  zu  Auf. 

2)  Massaria,  de pesle ,  ab  im'l. 
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so  wie  besonders  für  die  der  Sanitätspolizei  die  äusserste  Wich- 
tigkeit. — 

Nach  Mantua  kam  die  Pest  durch  einen  jüdischen  Klei- 
derhändler. Der  Gesundheitsrath  von  Mailand,  welcher  die 
Verbreitung  der  Krankheit  in  den  benachbarten  Städten  gleich 
Anfangs  mit  der  grössten  Aufmerksamkeit  verfolgte,  liess  das 
zu  Mantua  inficirte  Haus  niederbrennen,  allein  vergebens. 
Als  sich  das  Uebel  in  dieser  Stadt  immer  mehr  verbreitete, 
schickte  derselbe  auf  Befehl  des  spanischen  Generalgouverneurs, 
Marchese  Ayamonte,  zwei  Aerzte  von  Mailand  und  Cre- 
mona  nach  Mantua  ab,  um  den  Charakter  der  Krankheit  nä- 
her zu  untersuchen.  Diese  (ihre  Namen  werden  nicht  genannt) 
bestätigten  auch  in  einem  unter  dem  20sten  Jan.  1576  an  den 
Mailänder  Gesundheitsrath  gerichteten  Schreiben,  ungeachtet 
der  Einwendungen  eines  andern  ebenfalls  nicht  genannten  Arz- 
tes, die  Gegenwart  der  Pest  in  Mantua. 

Die  Beschreibung  der  Epidemie  von  Mantua  findet  sich 
bei  Somentius,  einem  Cremoneser  Arzte,  in  dessen  Vaterstadt 
die  Krankheit  am  13.  Aug.  1576  (dem  Datum  der  Vorrede) 
noch  nicht  ausgebrochen  war.  Somentius  gehört  zu  der  klei- 
neren Zahl  der  damaligen  Aerzte,  welche  den  rein  contagiösen 
Charakter  der  Krankheit  standhaft  behaupten.  Er  misst  das 
Unglück  Mantua's  lediglich  der  Versäumniss  aller  Sperrmass- 
regeln zu,  und  beabsichtigt  durch  seine  Schrift  Nichts,  als  die 
kräftige  Mahnung  seiner  Mitbürger  zu  passender  Abwehr  der 
Krankheit.  Die  Geschichte  schweigt  von  dem  Loose  des  später 
ergriffenen  Cremona;  glücklich  war  es,  wenn  es  seinem  So- 
mentius fest  vertraute.  — 

Bald  darauf  zeigte  sich  die  Pest  in  Paruzaro,  2  Miglien 
von  Arona,  wo  in  3  Tagen  von  600  Einwohnern  22  starben. 
Auch  hier  liess  sich  die  Einschleppung  durch  von  Mantua  ein- 
gebrachtes Leinenzeug  nachweisen.  Mailand  aber  ordnete 
alsbald  eine  strenge  Absperrung  der  nahegelegenen  Orte  (Hor- 
gomainiero,  Orta,  Oleggio)  gegen  Paruzaro  an.  Nach 
Arona,  wo  bis  zum  27sten  März  1576  95  von  530  Einwohnern 
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(also  fast  ■$■)  gestorben  waren,  wurden  von  Mailand  Chirurgen 
Todtengräber  und  das  zur  Desinficirung  nöthige  Personal  ge- 
schickt.    In  das  Castell  Momo  kam  die  Pest  durch  einen  aus 
Paruzaro  fliehenden  Priester.     Immer  weiter  verbreitete  sich 
nun,   trotz  der  sorgfähigsten  Sperrmassregeln,   die  entsetzliche 
Krankheit,  immer  deutlichere  Beweise  ihrer  Contagiosität  gewäh- 
rend.   So  wurden  Voghera,  eine  auf  der  Strasse  nach  Genua 
liegende  Sladt    von    11,000  Einwohnern  *),    Torre  di  Mena- 
pace  (wo  die  anfänglich  glücklich  unterdrückte  Krankheit  spä- 
ter doch  wieder  ausbrach),  das  Schloss  Fortunago  (wo  14 Per- 
sonen  starben),    ergriffen.      Zu  Marignano,   einem  Flecken, 
10  Miglien  von  Mailand  2),  erschienen  zu  Anfang  der  Epidemie 
keine  Bubonen    und   sonstige   charakteristische  Pestsymptome, 
sondern  petechienartige,   blasige  Hautausschläge,  und  man  gab 
sich  trügerischen  Hoffnungen  so  lange  hin,    als   es   unbekannt 
blieb,   dass  die  Verbreitung  der  Krankheit  von  einem  der  Pest 
erlegenen  Kutscher  aus  Mantua  sich  herleitete.    Durch  strenge 
Sperrmassregeln,  z.  B.  die  Abtragung  der  die  beiden  Theile  der 
Stadt  verbindenden  Brücke  über  den  Lambro,   gelano-  es     die 
Pest   bald    wieder  zu  tilgen.     In   dem   bald   darauf  ergriffenen 
Monza3)  liess  sich  die  Einschleppung  der  Pest  durch  eine  mit 
Korallen  und  Kleidern  handelnde  Frau  aus  Mantua  nachwei- 
sen. —  So   rückte  die  Pest  trotz  aller  Anstrengungen  des  Ge- 
sundheifsrathes  der  Hauptsfadt  immer  näher,  und  brach  endlich 
am  Uten  August  1575  in  Borgo  degli  Ortolani,  einem  sehr 
nahe  vor  den  Thoren  Mailands  liegenden,  vorzüglich  von  Gärt- 
nern bewohnten  Flecken  mit  6000  Einwohnern,   schon  am  fol- 
genden Tage  in  Mailand  selbst  aus.     Nach  Borgo  degli  Or- 
tolani  war  sie   durch  Müller  von  Marignano   eingeschleppt 
worden.      In  Mailand   aber  wurden   die   nach  Borgo   de<*li 
Ortolani  zu  gelegenen  Strassen  zuerst  ergriffen4). 

t)  Voghera  hat  noch  gegenwartig  dieselbe  Seelenzahl. 

2)  Bekannt  durch  die  Niederlage  der  Schweizer  im  J.  1515.  , 

3)  In  der  Domkirche  dieser  Stadt  wird  bekanntlich  die  eiaerr.c  Krone  der 
lombardischen  Könige  bewahrt. 

4)  deHortensii,p.  364. 
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Mailand. 

In  dieser  Stadt  hatte  die  Thätigkeit  des  Gesundheitsrathes, 
welcher  von  der  rein  contagiösen  Natur  der  Krankheit  auf  das 
Unwidersprechlichste  überzeugt  war,  schon  lange  vor  den»  Aus- 
bruche der  Pest  begonnen,  und  ihre  Verbreitung  in  den  entle- 
generen Städten  im  Auge  gehabt.  Zahlreiche  Verordnungen 
suchten  auf  jede  Weise  die  Verschleppung  der  Krankheit  durch 
Menschen  und  leblose  Gegenstände  zu  verhüten,  harte  Strafen 
folgten  der  Entdeckung  des  geringsten  Versehens.  So  drohte 
dem,  der  ohne  Gesundheitspass  aus  den  als  inficirt  bezeichne- 
ten Orten  nach  Mailand  kam,  durch  ein  Gesetz  vom  2Ssten  März 
1576  die  Todesstrafe  ');  reisenden  Kaufleuten  wurde  der  Zu- 
tritt zur  Stadt  selbst  unbedingt  untersagt  '-).  Patriotisch  ge- 
sinnte Männer  aus  den  edelsten  Familien  wetteiferten  in  der 
Sorge  für  die  Bewachung  der  Thore  und  die  Prüfung  der  Pässe 
der  Ankömmlinge;  die  genauesten  Instructionen  unterrichteten 
sie  und  die  ihnen  untergeordneten  Wachen  über  die  ihnen  an- 
vertraute Fürsorge  3).  Ein  anderes  Gesetz  (vom  23sten  Juni) 
ist  gegen  die  gerichtet,  welche,  wie  es  an  der  nach  Borgo  de- 
gli  Ortolani  hin  gelegenen  Porta  Comasca  vorgekommen 
war,  sich  durch  Stellvertreter  die  Last  der  übernommenen  Ver- 
pflichtung zu  erleichtern  suchten.  Die  Bewohner  wurden  stets 
von  der  Fürsorge  der  Regierung  in  Kenntniss  erhalten,  in  pas- 
sender Weise  über  das  zweckmässigste  Verhalten  unterrichtet, 
und  ihnen  jeder  Beweis  gegeben,  dass  man  selbst  bei  den  lä- 
stigsten Anordnungen  lediglich  das  Wohl  Aller  im  Auge  habe. 
So  verbot  schon  vor  dem  Ausbruch  der  Krankheit  ein  Gesetz 
den  Wechsel  der  Wohnung  4).  Eben  so  erspriesslich  und  zum 
Glück,  wie  es  scheint,  durch  die  Folgsamkeit  der  Bewohner  un- 
terstützt, zeigten  sich  die  zahlreichen  Verordnungen  des  Gesund- 
heitsrathes nach  dem  Ausbruche  der  Krankheit,  und  wenn  auch 


1)  de  Hortensii,  p.  27. 

2)  S.  das.  das  Gesetz  vom  7ten  August. 

3)  S.  das.  S.  33.  das  Verzeichnis»  derselben. 

4)  Vom  5ten  August. 
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die  Verheerungen  derselben  immer  bedeutend  genug  waren,  so 
ist  doch  offenbar,  das«  der  Wachsamkeit  der  Regierung  eine 
Milderung  des  Unheils  gelang,  welches  das  in  Folge  der  Ver- 
blendung seiner  angesehensten  Aerzte  weit  unglücklichere  Ve- 
nedig zu  erreichen  nicht  vermochte  ').  Die  gerechte  Furcht 
der  Verschleppung  der  Krankheit  durch  den  Pöbel  und  obdach- 
lose, jedem  Elend  preisgegebene  und  nur  den  nächsten  Vor- 
theil  im  Auge  habende  Bettler  veranlasste  schon  am  27sten 
August  die  Aufhebung  dieser  Klasse  der  Bevölkerung,  und  ihre 
Unterbringung  und  Verpflegung  auf  Staatskosten  -).  Bei  schwe- 
ren Strafen  war  jedem  Einwohner  verboten,  sich  der  Theil- 
nahme  an  dem  allgemeinen  Unglück  durch  die  Entfernung  zu 
entziehen  3);  der  Habsucht  derjenigen  Verruchten,  welche  Thüren 
und  Wände  der  Häuser  mit  ekelhaften  Salben  bestrichen,  um 
durch  den  Abscheu  und  die  Furcht  vor  einer  eingebildeten  Ge- 
fahr die  Bewohner  zu  schleuniger  Flucht  zu  bewegen,  wurde 
durch  Belehrung  über  das  Betrügerische  dieses  Frevels,  und 
durch  Verheissung  hoher  Belohnung  für  den  Angeber,  wäre  es 
auch  einer  der  Schuldigen  selbst,  ein  Ziel  gesetzt  4).  Die  über- 
häuften Geschäfte  der  Behörden  veranlassten  die  Suspension 
der  Gerichte  für  unwichtigere  und  des  Aufschubs  fähige  Sachen, 
eine  Suspension,  welcher  in  immer  neuen  Fristen  neue  Verlän- 
gerung gegeben  wurde,  und  welche  zuletzt  vom  12ten  Septem- 
ber 1576  bis  zum  lsten  Juni  1577  währte.  Gleichzeitig  wurden 
alle  in  Civilsachen  Gefangenen  ihrer  Haft  «ntlassen.  Da  das 
Spital  San  Dionigi  sehr  bald  für  die  Aufnahme  der  Reconva- 

_______ 

■ 

1)  S.  unten. 

2)  de  Hortensii,  p.  99  und  115.  —  In  der  genannten  Schrift  sind  diese  und 
andere  Kosten  in  einem  Berichte  an  den  Generalgouvemeur  (S.  352  ff.)  genau 
berechnet.  Sie  gehen  weit  in  die  Hunderttausende  (nach  Lire).  Die  Stadt  ver- 
pflegte ausser  den  Armen  in  den  Hospitälern  (über  3000)  während  der  Peslpe- 
riode  täglich  über  37000  Arme.  (S.  365.) 

3)  500  Goldscudi  und  Verlust  de»  Bürgerrechts  auf  ewige  Zeiten,  (de  Hor- 
tensii, S.  101.) 

4)  Durch  Gesetz  vom  12ten  Septbr.  Das.  S.  112.  —  Aehnlicher  Frevel  kam 
in  anderen  Epidemieen  nicht  seilen  vor. 
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lescenten  zu  wenig  Raum  darbot  '),  (die  eigentlich  Kranken 
nahm  das  grosse  Hospital  San  Gregorio  auf),  so  erbaute  man 
vor  den  Thoren  eine  Anzahl  Baracken.  Bei  dieser  Gelegenheit 
hatte  man  mit  der  Widersetzlichkeit  der  dazu  entbotenen  Ar- 
beiter viel  zu  kämpfen  2).  —  Ein  Gesetz  (vom  22sten  Septem- 
ber) verbot  die  Ausfuhr  von  Lebensmitteln;  ein  anderes,  häufig 
übertretenes  und  deshalb  oft  wiederholtes  untersagte  Frauen 
und  Kindern  die  Betretung  der  Strasse,  und  von  jeder  Familie 
war  es  nur  einer  männlichen  Person  erlaubt,  täglich  einmal  aus- 
zugehen, um  die  Bedürfnisse  des  Hauses  zu  beschaffen.  Ein 
besonderer  Pass  schrieb  selbst  die  Strassen  vor,  deren  Betre- 
tung erlaubt  war.  Auf  der  anderen  Seite  wurde  aber  auch  die 
eigenmächtige  Verschliessung  solcher  Häuser  verboten,  deren 
Bewohner  noch  gesund  waren;  eine  Massrege!,  welche  die 
Vermeidung  unnöthiger  Besorgnisse  des  Publikums  im  Auge 
hatte.  Diese  Quarantäne  der  ganzen  Stadt  und  der  umliegen- 
den Ortschaften  begann  am  29sten  October  1576,  und  wurde, 
da  sie  wegen  schlechter  Befolgung  der  hinsichtlich  ihrer  erlas- 
senen Gesetze  wenig  Nutzen  brachte,  vom  6ten  December  an 
noch  strenger  durchgeführt.  Sie  wurde  erst  am  23sten  März 
des  folgenden  Jahres,  wo  die  Pest  als  völlig  erloschen  angese- 
hen werden  konnte,  wieder  aufgehoben.  Ihr  vorzüglich  schrieb 
man  die  Abwendung  noch  grösseren  Unheils  und  die  endliche 
Befreiung  der  hart  geprüften  Stadt  zu.  Während  der  Quaran- 
täne und  schon  vor  derselben  waren  Besuchsanstalten  ein- 
gerichtet, deren  Beamte  (angesehene  und  zuverlässige  Bürger) 
jeden  Morgen  jede  Familie  besuchten  und  sich  von  dem  Ge- 
sundheitszustande ihrer  Glieder  Kenntniss  verschafften.  Zu- 
gleich wurden  an  die  Armen  die  nöthigen  Lebensmittel  verab- 
reicht. Die  vorkommenden  Krankheitsfälle  wurden  den  Be- 
zirksärzten (33  an  der  Zahl)  zu  näherer  Untersuchung  und  wei- 
terer Verfügung  angezeigt.  Vor  diesem  Besuche  durften  selbst 
die  zum  Ausgehen  Berechtigten  das  Haus  nicht  verlassen.     Ja, 

1)  Die  Zalil  der  Reconvalescenten  stieg  einmal  bis  auf  CÜUO.  (Das.  S.  354.) 

2)  Das.  S.  117. 
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der  Grundsatz  der  rein  contagiösen  Verbreitungsart  der  Krank- 
heit wurde  selbst  bei  der  Anordnung  einer  feierlichen  Proces- 
sion  festgehalten,  welche  am  19ten  Januar  1577,  als  man  sich 
gegründeten  Hoffnungen  des  baldigen  Erlöschens  der  Seuche 
überliess,  zu  Ehren  des  heiligen  Sebastian  gefeiert  wurde,  an 
welcher  aber  nur  die  Geistlichkeit,  unter  der  Anführung  des 
hochherzigen  Erzbischofs  Carl  Borromaeus,  Antheil  nahm. 
Diesem  Letztern  werden  wegen  seiner  aufopfernden,  keine  Ge- 
fahr scheuenden  Thätigkeit  von  de  Hortensii  sowohl  als 
Thuanus  die  grössten  Lobsprüche  ertheilt.  Selbst  nachdem 
man  seit  dem  lsten  Februar  dem  Verkehr  eine  freiere  Bewe- 
gung gestattet  hatte,  wurde  noch  einmal  eine  14tägige  strenge 
Quarantaine  angeordnet,  weil  nach  officiellen  Nachrichten  vom 
26stenFebr.  die  Pest  in  dem  nahen  Brescia  ausgebrochen  war. 
Und  selbst  nach  Aufhebung  der  Quarantaine  (seit  dem  23sten 
März)  blieb  noch  eine  Zeitlang  der  Besuch  der  Wirthshäuser 
untersagt,  den  Weibern  aber  und  Kindern  unter  10  Jahren 
wurde  nur  der  Besuch  der  Kirchen  gestattet.  Erst  am  2ten  Mai 
hielt  man  eine  allgemeine  grosse  Dank-Procession  für  zulässig, 
schloss  aber  selbst  von  dieser  noch  die  Bewohner  der  inficirt 
gewesenen  Häuser  aus.  Vom  6.  Mai  an  aber  fand  14  Tage 
lang  eine  vom  Gesundheitsrathe  angeordnete  und  unter  derspe- 
ciellen  Aufsicht  seiner  Beamten  ausgeführte  Reinigung  aller 
Kleidungsstücke  der  in  inficirt  gewesenen  Häusern  Wohnenden 
Statt,  und  gleichzeitig  wurden  auf  Staatskosten  alle  inficirt  ge- 
wesenen Zimmer  geweisst.  Hierbei  fand  sich,  dass  4606  Fami- 
lien Pestkranke  gehabt  hatten,  und  dass  dieselben  in  8953  Zim- 
mern vertheilt  gewesen  waren. 

Dies  sind  die  interessanten  Hauptpunkte  der  genannten 
Schrift.  Sie  legen  für  die  Umsicht,  für  den  Eifer  und  die 
Sorgfalt  des  Gesundheitsrathes  der  Stadt  Mailand  das  ehren- 
vollste Zeugniss  ab,  sie  liefern  den  erfreulichen  Beweis,  dass 
der  Same  der  besseren  Einsicht,  der  anderwärts,  namentlich  in 
Deutschland,  unter  dem  schweren  Drucke  Galenischer  Dogmen 
und  Paracelsischen  Aberwitzes   zu   verdumpfen   drohte,    unter 

Haeser'8  Unters  II.  g 
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dem  hellen  Himmel  Italiens,  obschon  er  auch  hier  noch  an  man- 
chen Stellen  nur  mit  Mühe  sich  unter  der  tausendjährigen  Last 
hervordrängte,  zu  fröhlicher  Entwicklung  emporzukeimen 
begann. 

Venedig.     Fadua. 

In  Venedig  kamen  zwar  auch  schon  seit  dem  Juli,  in  wel- 
chem Monate  ein  Trientinischer  Schiffer  unter  verdächtigen 
Umständen  gestorben  war,  bis  zum  December  des  Jahres  1575 
verdächtige  Krankheitsfälle  vor,  aber  sie  blieben  doch  immer 
vereinzelt,  und  zu  Anfang  des  Jahres  1576  schienen  alle  Keime 
des  unheimlichen  Uebels  erstickt  zu  seyn.  Ende  Februar  aber 
oder  Anfangs  März  wiederholten  sich  die  Erkrankungen  häu- 
figer, wie  es  hiess,  in  Folge  der  Wiederbenutzung  eines  verpe- 
steten, mehrere  Monate  verschlossen  gewesenen  Geräthes,  Im- 
mer aber  blieben  die  Pestfälle  bis  zur  Mitte  des  Juli,  wo  an- 
haltendes, obwohl  nicht  bedeutendes  und  warmes  Regenwetter 
eintrat,  nachdem  die  Witterung  bis  dahin  im  Allgemeinen  warm 
und  trocken  gewesen  war,  wenig  zahlreich  ');  von  da  an  aher 
verbreitete  sich  die  Krankheit  immer  mehr  und  mehr,  und  er- 
reichte im  August,  September  und  October  ihre  grösste  Höhe, 
bis  sie  endlich  Anfangs  März  1577  als  erloschen  angesehen 
werden  konnte  2). 

Einen  ganz  ähnlichen  Verlauf  nahm  die  Krankheit  zu  Pa- 
dua,  wo  die  ersten  vereinzelten  und  wenig  gefährlichen  Pest- 
fälle zu  Ende  Mai  oder  Anfangs  Juni  1576  vorkamen  3).  Ihre 
grösste  Höhe  erreichte  die  Pest  in  den  Monaten  vom  Juli  bis 
zum  October,  und  als  ganz  erloschen  konnte  sie  erst  im  April 
1577  angesehen  werden4). 


1)  Täglich  starben  ungefähr  40U  Personen.  Massaria,  c.  I. 

2)  Mercurialis,  traclalus  de  peslilenlia.     Die  Vorrede  zur  er»ten  Base- 
ler Ausgabe  ist  vom  lsten  IMiirz  1577  dalirt. 

3)  Met  curiafis,  t.  c.  i.  G.  ,,pauci  aegroti,  pancissimae  rnortts." 

4)  Massana,  p.  2. 
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Pest  zu  Vicenza.  —  Massaria. 

Der  Verlauf  der  Epidemie  zu  Vicenza  wird  von  Mas- 
sari a,  dem  klassischen  Augenzeugen  derselben,  genau  geschil- 
dert. Am  17ten  December  1576  starb  ein  Mann  nach  3täsiger 
Krankheit;  dieser  Todesfall  wurde  aber  nicht  eher  beachtet, 
als  bis  Anfangs  Januar  1577  auch  die  Frau  und  die  beiden  Kin- 
der derselben  Familie  nach  kurzer  Krankheit  gestorben  waren. 
Die  sogleich  angeordnete  Untersuchung  constatirte  diese  Fälle, 
bei  denen  sich  Geschwülste  und  schwarze  Flecken  an  verschie- 
denen Körpertheilen  fanden,  als  der  Pest  zugehörig,  und  es  er- 
gab sich  nun,  dass  der  zuerst  verstorbene  Mann  wollene  und 
linnene  Kleidungsstücke  von  Padua  nach  Vicenza  gebracht 
hatte.  Diese  wurden  alsbald  verbrannt  und  die  inficirte  Woh- 
nung gehörig  gereinigt.  Es  kam  auch  im  Verlauf  des  Januar 
kein  weiterer  Pestfall  vor.  Am  2ten  Februar  indess  erkrankte 
die  Tochter  eines  Stallknechts  in  einem  mit  dem  ersterwähnten 
zusammenhängenden  Hause,  und  starb  am  Cten  Tage.  Mas- 
saria  fand  bei  derselben  einen  Inguinalbubo  und  veranlasste 
sogleich  die  Absperrung  dieses  Hauses,  welches  noch  von  den 
Aeltern,  einer  Schwester  und  drei  Brüdern  des  gestorbenen 
Mädchens  bewohnt  wurde.  Am  lOten  Febr.  erkrankte  der  äl- 
tere, 13jährige  Bruder,  an  heftigem  Fieber,  Kopfschmerz,  De- 
lirien und  starb  am  4ten  Tage;  die  Leiche  war  mit  zahlreichen 
Papeln  bedeckt.  Sogleich  wurde  auch  dieses  Haus  gereinigt, 
die  Bewohner  desselben  gebadet  u.  s.  w.  und  in  ein  altes,  jegli- 
chem Verkehr  fernes  Vorwerk  gebracht.  Sogleich  aber  er- 
krankte die  16jährige  Tochter  unter  ähnlichen  Zufällen  wie  der 
verstorbene  Bruder,  zu  denen  sich  noch  ein  Leistenbubo  gesellte. 
Massaria,  der  bis  dahin  noch  keinen  Fall  der  Bubonenpest 
beobachtet  hatte,  nahm  sich  mit  dem  grössten  Eifer  der  Kran- 
ken und  ihrer  Familie  an,  und  stellte  die  ersfere  glücklich  wie- 
der her.  Die  übrigen  Mitglieder  der  Familie,  welche  in  jenem 
Vorwerk  42,  und  dann  in  ihrer  eigenen  Wohnung  noch  25  Tage 
lang  in  strenger  Absperrung  gehalten  wurden,  blieben  forfwäh- 
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rend  Gesund.  Trotzdem  kamen  im  Februar  noch  5,  im  März 
ebenfalls  5,  im  April  8,  im  Juni  kein,  im  Juli  22  Pestfälle  vor. 
Von  da  an  aber  stieg  die  Zahl  der  Erkrankungen  ausserordent- 
lich schnell,  und  es  starben  im  August  156,  im  September  340, 
im  October  295,  im  November  75,  im  December  9.  —  Schon 
im  März  trafen  die  Behörden  der  Stadt  die  strengsten  Massre- 
geln, um  das  Umsichgreifen  der  Krankheit,  von  deren  Conta- 
giosität  man  durch  Massaria  überzeugt  worden  war,  zu  ver- 
hüten. Die  Hausgenossen  der  Erkrankten  und  Gestorbenen 
wurden  in  öffentlichen,  streng  abgesperrten  Gabäuden,  und  in 
bleiernen  Häusern,  welche  man  auf  dem  auf  einer  Insel  gelege- 
nen Marsfelde  errichtet  hatte,  untergebracht.  Die  Gesundblei- 
benden durften  nach  20  Tagen  in  ihre  vorher  desinficirten 
Wohnungen  zurückkehren,  blieben  aber  auch  in  diesen  noch 
20  Tage  lang  abgesperrt.  Ausgemachte  Pestkranke  nahm  das 
in  der  Nähe  des  Marsfeldes  gelegene  Lazareth  auf.  Die  in 
diesem  Genesenen  kamen  auf  das  Marsfeld,  um  dort  noch  der 
Quarantaine  unterworfen  zu  werden.  Im  Lazareth  starben  im 
März  1,  im  April  10,  im  Mai  10,  im  August  121,  im  September 
303,  im  October  278,  im  November  182,  im  December  60,  zu- 
sammen 978.  Hierzu  930  Todesfälle  in  der  Stadt  gibt  als  To- 
talsumme der  tödtlichen  Pestfälle  in  Vicenza  1908.  —  Als  im 
August  die  Seuche  plötzlich  sehr  zunahm,  wurde  verboten,  die 
Stadt  zu  verlassen,  eine  Massregel,  über  welche  sich,  obschon 
erfolglos,  vorzüglich  die  Aerzte  beschwerten.  Zu  ihrer  Er- 
leichterung wurde  indess  die  Einrichtung  getroffen,  dass  je  vier 
derselben  mit  je  64  Bürgern  je  14  Tage  lang  die  Geschäfte 
besorgten.  Diese  in  32  Strassen  der  Stadt  vertheilten  Bürger 
besuchten  vom  lsten  September  1577  an  jeden  Morgen  alle 
Einwohner,  denen  es  streng  verboten  war,  vor  dieser  Unter- 
suchung das  Haus  zu  verlassen.  Die  aufgefundenen  verdächti- 
gen Fälle  wurden  bei  einem  der  vier  Pestärzte,  deren  jedem 
•S  Strassen   zugetheilt   waren,   zur  Anzeige   gebracht i).      Eine 

1)  Wahrscheinlich  gab  es  also  damals  in  Vicenza  8  Aerzte.    Die  Einwoh- 
nerzahl aber  ( —  gewiss  halten  viele  wohlhabendere  Einwohner  die  Stadt  verlas- 
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Massregel,  die  später  häufig  mit  dem  besten  Erfolge  wieder  an- 
gewendet worden  ist 1),  —  Die  Desinfection  der  von  den  Kran- 
ken benutzten  Geräthe,  Kleider  u.  s.  w.  wurde  durch  2tägiges  Ein- 
legen in  Wasser,  durch  Abwaschen  mit  Lauge,  30tägige  Lüftung 
u.  s.  w.  bewirkt,  und  auf  diese  Weise  gleichzeitig  den  Erforder- 
nissen der  Vorsicht  und  der  Schonung  desEigenthums  entsprochen. 

Ansichten  der  Aerzte;  Mercurialis ,  Capivacci,  Ma- 
nuell!, Glisente,  Susio,  Hercules  Saxonia,  (Miasma- 

tiker);  Massaria,  Ilaiimmdo  (Contagionisten). 

Die  Zufälle  der  Krankheit  waren  die  gewöhnlichen  der 
Bubonenpest.  Deutlich  indess  verriethen  das  heftige  Fieber, 
der  Kopfschmerz,  die  Delirien,  das  Erbrechen  und  der  Ausbruch 
reichlicher  Petechien  die  dem  Charakter  des  wesentlich  identi- 
schen Petechialtyphus  verwandte  Natur  dei  Krankheit.  Die 
Mailänder  Pest  wenigstens  änderte  während  ihres  Verlaufs  ih- 
ren Charakter  nicht  unbedeutend.  Anfangs  trat  sie  in  ihrer 
wahren  Gestalt  mit  Bubonen  und  Karbunkeln  auf,  später  er- 
schienen statt  deren  vorzugsweise  die  Pestausschläge.  In  die- 
ser letzten  Gestalt  war  sie  am  verheerendsten  und  tödtete  fast 
alle  Befallenen.  Rincius  hält  für  die  Ursache  dieser  Wendung 
der  Krankheit  die  bedeutende  Wärme  des  Frühlings  nach  dein 
kalten  Winter2).  Anderer  Eigenthümlichkeifen  erwähnt  Mer- 
curialis,  obschon  die  durchgängige  Richtigkeit  seiner  Beo- 
bachtungen gerechtem  Bedenken  unterliegt.     Sicher  scheint  es 

sen,  weil  angegeben  wird,  es  seyen  täglich  5000  Einwohner  auf  öffentliche  Kosten 
ernährt  worden — )  betrug  nachMassaria  984G.  (In  besseren  Zeiten  hatte  sie 
über  30,000  betragen,  eine  Höbe,  zu  der  sie  sich  iu  neuester  Zeit  wieder  erhoben 
hat.)  Hierzu  982  in  den  Krankenanstalten,  gibt  10,823.  Von  diesen  starben 
1908;  die  Sterblichkeit  betrug  also  nahe  20,  33  oder  fast  i  der  Bevölkerung.  Ein 
Resultat,  welches  vielleicht  noch  etwas  weniger  ungünstig  gewesen  seyn  würde, 
wenn  die  Sperre  noch  consequenter  hätte  durchgeführt  «erden  können.  Wenig- 
stens starben  in  Venedig,  wo  man  fast  alle  Sicherheitsmassregeln  vernachlässigte, 
70,000,  also  ungefähr  j  der  Bevölkerung.  Von  100  Kranken  genasen  etwa  10, 
(Gemma,  p.  221.)  Dennoch  bezeichnet  Mercurialis  diese  Pest,  — 
so  sehr  war  man  au  noch  stärkere  Verheerungen  gewöhnt,  —  als 
eine  massige! 

1)  Namentlich  bei  der  Cholera  zuerst  in  der  jüngsten  Münchner  Epidemie. 

2)  Rincius,  bei  Camera rius ,  zu  Auf. 
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indess  zu  seyn,  dass  sich  die  gewöhnlichen  Zeichen  der  Bösar- 
tigkeit, Karbunkeln,  Petechien  und  faulige  Zusliinde  schon  sehr 
früh  entwickelten.  Auch  in  Venedig  starben  die  meisten  Kran- 
ken schon  am  4ten  Tage,  oft  schon  am  2ten  und  lsten,  selten 
am  3ten,  während  bekanntlich  in  den  meisten  Pestepidemieen 
der  Tod  am  7ten  und  9ten  Tage  eintritt.  Die  Krankheit  beilel 
vorzüglich  das  weibliche  Geschlecht,  besonders  Jungfrauen, 
Mädchen  und  Schwangere.  Nach  Camerarius  *)  starben  in 
Venedig  fast  alle  mannbaren  Jungfrauen.  Sehr  gross  war  auch 
die  Sterblichkeit  bei  den  Knaben  bis  zum  14ten  Jahre;  sehr 
selten  aber  wurden  Greise  ergriffen.  —  Unter  den  niederen 
Volksklassen  war  die  Krankheit,  wie  es  die  Erfahrung  früher 
und  später  unzählige  Male  bestätigt  hat,  weit  allgemeiner  ver- 
breitet, als  unter  den  höheren  Ständen  2).  Unmässigkeit  und 
Regellosigkeit  des  Lebens  steigerte  die  Anlage  zu  derselben  in 
bedeutendem  Grade.  Einige  Aerzte  machten  die  Bemerkung, 
dass  Wunden  einen  pestartigen  Charakter  annahmen  (Hospital- 
brand ?).  Vielen,  übrigens  Gesunden,  sollten  auch  nach  ange- 
strengter körperlicher  Thätigkeit  die  Leisten-  und  Achseldrü- 
sen angeschwollen  seyn  3). 

Der  grösste  Theil  des  Unheils,  den  die  Venetianische  Pest 
vom  J.  157G  über  Tausende  von  Familien  brachte,  muss  der 
Unkenntniss  und  Sorglosigkeit  der  Aerzte,  namentlich  des  Mer- 
curialis  zugeschrieben  werden.  Dieser  Arzt  war  mit  Capi- 
vacci  von  Padua  gerufen  worden,  um  die  oberste  Leitung  der 
ärztlichen  Angelegenheiten  während  der  Seuche  zu  überneh- 
men.    Gegen  die  Ansicht  der  übrigen  Aerzte  *)   erklärten  die- 


1)  Camerarius,  in  d.  Vorrede. 

2)  IMercurialis,  weit  entfernt,  den  wahren  Grund  dieser  Erscheinung  zu 
erkennen,  erklärt  dieselbe  aus  dem  häufigeren  Einathmen  der  pestschwangeni 
Luft  liei  den  körperlichen  Anstrengungen  der  arbeitenden  Klasse.  (!) 

3)  IMercurialis,  i.  C. 

4)  Dies  scheint  wenigstens  aus  einer  Aeusserung  Gern  ma's,  eines  gebore- 
nen Venetianers,  welcher  diese  Pest  als  Augenzeuge  beobachtete,  und  mit  Recht 
den  genannten  Aerzten  grosse  Schuld  an  den  Verheerungen  der  Krankheit  bei- 
misst,  hervorzugehen.  Dessen  ungeachtet  wurden  dieselben  doch  von  dem  Senate 
wegen  ihrer   bereitwilligen   und   aufopfernden    Hilfsleistungen  belobt.    (Vergl. 
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selben  nie  ersten,  deutlich  genug  ausgesprochenen  und  tüdt- 
lichen  Fälle  der  Pest  nicht  für  diese  selbst,  sondern  für  hitzige 
pestartige  Fieber,  und  berücksichtigten  das  Gesetz  der  Entste- 
hung epidemischer  Krankheiten  von  einein  begränzten  Anfangs- 
punkte aus  so  wenig,  dass  sie  die  anfängliche  geringe  Zahl  der 
Pestfälle,  der  Galenischen  Definition  der  Pest  gegenüber,  nach 
welcher  dieselbe  eine  allgemeine  und  Viele  befallende  Krankheit 
ist,  durchaus  nicht  für  die  Pest  gehalten  wissen  wollten,  selbst  da 
noch  nicht,  als  die  ihnen  folgende  nur  zu  deutlich  ihre  Natur 
verrathende  Seuche  ihren  epidemischen  Verlauf  beendet  hatte  '). 
Eine  um  so  weniger  verzeihliche  Verblendung,  als  Mercuria- 
lis  die  beiden  Grundbedingungen  der  Verbreitung  der  Pest, 
eine  eigentümliche  Pestconstitution  und  das  Contagium  klar 
genug  erkennt 2).  Aber  er  hält  mit  Unrecht  und  verführt 
durch  viele  falsch  erklärte  Thatsachen  die  constitutionellen  Ver- 
hältnisse für  ungleich  wichtiger,  als  das  Contagium.  Ja  er 
führt  selbst  in  einem  besonderen  C'apitel  alle  gegen  seine  Mei- 
nung gerichteten  Argumente  der  Contagionisten  nur  an,  um  sie 
durch  alle  Scheingründe  Galenischer  Sophistik  zu  widerlegen. 


Heck  er,  Gesch.  d.  neuer.  Heilk.  S.  36.)  Unbegründet  ßcheint  es  zu  seyn,  dass 
Merc  urialis  aus  Scham  die  Stadt  verliess  und  sicli  nach  Hologna  wendete, 
was  nach  Tirabo  seh  i  (VH.  2.  p.  60.)  erst  eilf  Jahre  später  erfolgte.  —  Aehnli- 
clier  Controversen  gedenkt  Gemnia  für  das  Jahr  1585,  in  welchem  zu  Prag  die 
Pest  herrschte,  und  von  dort  durch  einen  Ialiener  nach  Warschau,  wo  G  eium  a, 
als  Leibarzt  König  Sigis  m  u  n  d  IU.  damals  lebte ,  gebracht  wurde.  DieAerzte 
erklärten  die  Buhonen  dieses  Kranken  für  syphilitisch;  Gcinma  aber  verhiess 
Demjenigen,  der  eine  Nacht  bei  diesem  Kranken  bleiben  würde,  100  Kronthaler, 
und  erreichte  so  die  mit  dem  vollständigsten  Erfolge  durchgeführte  Absperrung 
des  bEld  darauf  sterbenden  Kranken.  (Gemma,  p.  2'i!).)  Ueberbaupt  zeigt  sich 
in  der  Schrift  Gern  ma's  das  Urlheil  eines  genauen  Beobachters  und  klaren  Den- 
kers, und  sie  trug  gewiss  zu  einer  bessern  Kenntniss  und  Behandlung  der  Pest 
ausserordentlich  viel  bei. 

1)  Merc  urialis,  c.  9.  —  Vera  peslis  in  liisce  regionibui  nulla  fuil  anti 
Julii  mensem  1576,  sed  taiilum  perniciosae  el  pestilenliales  febres.^  —  ,,/Vo« 
possnm  e.ristimare,  appellandam  esse  eampestem,  in  qua  vir  duo  vei ' (res peri- 
bant  singulo  die.  Eranl  forlasse  inilia  quaedam  peslis ,  sed  non  erat  peslis.1- 
—  (c.  10  J 

2)  lUcrc,  c.  5.  —  jj"*1  ertuxis  ipsius  pesfo's  externis  itu  slaluo,  dat/s  ad 
cßxi'iendam  p€9tem  prrpetuo  conspirarc  causnSj  vimintm  ai-'rvm  ipsufii-,  et  con~ 
tagiuM.Lt 
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Leitler  blieb  Mercurialis  nicht  der  Einzige,  der  so  ver- 
derbliche Vorurtheile  nährte;  mehrere  angesehene  Aerzte  such- 
ten durch  ähnliche  Demonstrationen  das  Irrige  der  entgegenge- 
setzten Meinung  darzuthun,  was  wenigstens  in  so  fern  nicht 
ganz  ohne  Erfolg  geschah,  als  unglücklicher  Weise  die  meisten 
Contagionisten  sich  gerade  ziemlich  seichter  Argumente  bedient 
haften.  So  wird  es  z.  B.  einem  Venetianischen  Arzte,  Mari- 
nelli,  nicht  schwer,  die  Schwächen  der  Gegner  aufzudecken, 
welche  sich  vorzüglich  auf  vier  Gründe  beriefen:  a)  Die  Krank- 
heit sey  aus  verpesteten  und  durch  sie  selbst  verödeten  Orten  ein- 
geschleppt worden,  h)  Sie  tödte  in  kurzer  Zeit,  c)  Sie  sey 
durch  ein  Contagium  wirksam,  d)  Sie  sey  von  Karbunkeln, 
Bubonen  und  Petechien  begleitet l).  In  demselben  Sinne  ist 
die  Schrift  von  Glisente  abgefasst,  die  sich  zum  Theil  der  lä- 
cherlichsten Beweisgründe  für  die  Nichtcontagiosität  der  Krank- 
heit bedient.  So  erklärt  ihr  Verfasser  z.  B.  die  Immunität  der 
Gefängnisse  aus  dem  in  der  Nacht  erzeugten  Dunste  derselben, 
welcher  des  Morgens  beim  Oeffnen  der  Gemächer  die  Pestluft 
vertreibe.  Die  Trienfiner  Epidemie  sey  von  den  fauligen  Ex- 
halalionen  der  in  die  Etscli  geworfenen  Leichen  entstanden, 
und  in  Venedig  sey  die  Krankheit  auf  ähnliche  Weise  durch 
den  Gestank  der  Todten  in  dem  „allerdings  ziemlich  entfern- 
ten" Lazareth  ausgebrochen.  Argumente  solchen  Gewichts 
konnte  gewiss  Glisente's  Gegner,  Hannibal  Baimundus 
von  Verona,  leicht  bekämpfen  2).  Der  heftigste,  aber  unbedeu- 
tendste Gegner  der  Contagionisten  ist  ein  Mantuanischer  Arzt, 
Giov.  Batt.  Susio. 

Vielleicht  wäre  der  Einfluss  einer  so  angesehenen  Auctori- 
fät,  als  die  des  Mercurialis  war,  hinreichend  gewesen,  um 
eine  bessere  Einsicht  in  die  Natur'  und  die  Verbreitungsursa- 
chen der  Pest  noch  lange  zu  vereiteln,  wenn  nicht  Alexander 
Massaria,   an   Erfahrung  und   Gelehrsamkeit   seinem   Gegner 


1)  Marin elli,  p.  2. 

2)  Die  Schrift  des  letzteren  ist  uns  eben  so  wie  Haller  und  Ploucquet 
unbekannt, 
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gleich,  an  Scharfsinn  und  ruhiger  Beobachtungsgabe  ihm  bei 
weitem  überlegen,  die  Unhaltbarkeit  der  von  diesem  vorge- 
brachten Gründe  für  den  miasmatischen  Ursprung  der  Pest 
schlagend  dargethan  hätte.  Mit  dem  unzweifelhaftesten  Erfolge 
beschäftigt  er  sich  in  dem  ersten  Buche  seiner  klassischen 
Schrift  mit  der  Widerlegung  der  von  Mercurialis  vorgetrage- 
nen Theorie.  Dabei  wird  der  Streit  so  ohne  alle  Erbitterung, 
so  ganz  mit  ächtwissenschaftlicher  Würde  geführt,  dass  auch 
in  dieser  Beziehung  dem  Verfasser  das  grösste  Lob  nicht  ent- 
gehen kann.  Durch  die  ausführliche  Beschreibung  der  Pest  zu 
Vicenza  und  die  umsichtigste  Benutzung  der  durch  dieselbe  dar- 
gebotenen Thatsachen  gelingt  es  ihm  vollständig,  den  rein  con- 
tagiösen  Charakter  der  Krankheit  darzuthun.  Hierauf  werden 
Punkt  für  Punkt  die  von  Mercurialis  aufgestellten  Be- 
hauptungen vorgenommen ,  die  Thatsachen,  auf  welche  sich  die 
Ansicht  des  Letzteren  stützt,  geprüft,  und  die  Irrigkeit  der  mei- 
sten derselben  auf  eine  Weise  nachgewiesen,  welche  die  Vor- 
urtheilslosigkeit  des  Gegners  nicht  eben  im  besten  Lichte  er- 
scheinen lässt. 

Mercurialis  hatte  behauptet,  dass  die  Pest  in  Folge  un- 
gewöhnlicher Erscheinungen  im  Leben  der  Erde  und  der  At- 
mosphäre aufgetreten,  dass  sie  durch  Erdbeben,  anhaltende 
warme  und  feuchte  Witterung,  durch  anhaltendes  Begenwetter 
im  Juli  1576  eingeleitet  worden  sey  ').  Massaria  dagegen 
zeigt,  dass  diese  gewöhnlich,  aber  ohne  allen  Grund,  angenom- 
menen Ursachen  2)  zur  Erzeugung  der  Pest  Nichts  beitrugen, 
weil  dieselbe  sonst  gleichzeitig  in  den  verschiedenen  Städten 
hätte  ausbrechen  müssen,  was  doch  nicht  der  Fall  war;  dass 
einzelne  Orte  nicht  von  derselben  hätten  verschont  bleiben  dür- 
fen u.  s.  w. 

Ferner  bemerkt  er,  dass  die  Luftconstitution  zu  Vicenza 
nicht  sowohl  feucht  warm,    als  kalt   (aquilonia)   gewesen  sey. 


1)  Mercurialis,  c.  G  u.  9. 

2)  Massaria,  1.  c.  p.  29.  „Ex  iis  plurima  non  solum  inecrla  etlevia,  seil 
eliam  superslitiosa  ei  mendacia  non  injuria  videri possunt." 
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Eben  so  wenig  seyen  während  der  Pest  die  Singvögel  und  Ci- 
caden  verstummt.  Lächerlich  sey  es,  wie  Mercurialis  es  ge- 
than,  unter  den  Ursachen  der  Pest  anzuführen,  dass  das  J.  1576 
ein  Schaltjahr  gewesen  sey1).  Es  zeige  ferner  von  gänzli- 
cher Unkenntniss  der  Gesetze  des  Krankheitsverlaufs  und  der 
Logik,  die  ersten  wenig  zahlreichen  Fälle  der  Pest  für  gewöhn- 
liche Brennfieber  zu  halten 2).  Fälschlich  werde  auch  von 
Mercurialis  behauptet,  dass  mit  dem  Eintritt  der  Pest  alle 
anderen  Krankheiten  zurückgetreten  scyen.  Im  Gegentheile 
habe  es  während  derselben,  wie  auch  in  früheren  Epidemieen, 
viele  andere  Krankheiten,  namentlich  Tertianfieber,  gegeben; 
er  selbst  und  sein  Diener  seyen  an  einem  solchen  erkrankt 3). 
Ferner  habe  Mercurialis  behauptet,  bei  vielen  an  andern 
Krankheiten  Gestorbenen  habe  man  nacli  dem  Tode  Pest- 
flecken, Striemen  u.  s.  w.  beobachtet.  Diese  Behauptung  aber 
widerspreche  theils  der  früheren  Aussage  von  dem  Fehlen  an- 
derer Krankheiten,  theils  sey  zu  vermuthen,  dass  die  Fälle  die- 
ser Art  ebenfalls  der  Pest  angehörten.  Ueberdies  sey  das  Vor- 
kommen  der  Todtenflecken  eine  bei  Leichen  jeder  Art  sehr  ge- 
wöhnliche Erscheinung4).  Unwahr  sey  es,  die  Immunität  ein- 
zelner Menschenklassen,  z.  B.  der  Todtengräber  zu  behaupten. 
Zwar  dürfe  auf  die  abstumpfende  Kraft  der  Gewöhnung  an  das 
Contagium  Bücksicht  genommen  werden,  es  seyen  aber  doch  in 
Venedig  selbst  binnen  kurzer  Zeit  4000  Todtengräber  gestor- 
ben 5).  Es  vertrage  sich  nicht  mit  der  von  Mercurialis  vor- 
getragenen Hypothese,  spreche  dagegen  unbedingt  für  den  con- 
tagiösen  Ursprung  der  Krankheit,  dass  zu  Vicenza  in  den  Ge- 
fängnissen kein  einziger  Pestfall  vorgekommen  sey  G).  Eben 
so  wenig  sey  die  Krankheit  in  die  sich  absperrenden  Klöster 
und  in  die  Wohnungen  vieler,  gleiche  Vorsicht  gebrauchenden, 


1)  Massaria,  I.  c.  [>.  21).  b. 

2)  Das.  p.  27.  a. 

3)  Das.  p.  32.  u. 

4)  Das.  p.  32.  b. 

5)  Das.  p.  3G.  ». 

6)  Das.  p.  38.  a 
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Einwohner  gedrangen.  Einem  so  gewichtigen  Gegner  war 
Mercurialis  nicht  gewachsen,  und  es  lässtsich  erwarten,  dass 
die  äusserst  matten  Gegengründe  des  Hercules  Saxonia1) 
nur  dazu  dienten,  den  Sieg  der  Wahrheit  zu  vervollständigen. 
So  finden  wir  also  zufolge  einer  der  verheerendsten  Epide- 
mieen  die  Pestlehre  in  Italien  zu  einer  Klarheit  entwickelt,  die 
weder  in  theoretischer  noch  praktischer  Beziehung  bis  zur  Mitte 
des  ISten  Jahrhunderts  wesentliche  Fortschritte  machte2).  Diese 
aber  Avürden  gewiss  nicht  ausgeblieben  seyn,  wenn  nicht  die 
Macht  verjährter  Vorurtheile  bei  dem  grossen  Haufen  die 
laute  Stimme  der  Wahrheit,  die  zu  allen  Zeiten  von  den  ge- 
weihteren  Geistern  verkündet  worden  ist,  übertönt  hätte,  wenn 
sich  nicht  von  Geschlecht  zuGeschlecht  der  alte  Fluch  der  Aerzte 
fortgeerbt  hätte,  in  blinder  Hast  dem  grossen  Ziele  der  „Erfah- 
rung" nachzujagen,  und  ihren  reichsten  Schatz,  die  Geschichte 
unbenutzt  am  Boden  liegen  zu  lassen,  wenn  nicht  zu  Folge  sol- 
cher Verblendung  die  neuen  Geschlechter  sieh  immer  von  Neuem 
in  die  längst  begrabenen  Irrthümer  der  Vorangegangenen  zu 
verstricken,  und  dem  Sisyphus  gleich  die  Felsenlast  zum 
nie  erreichten  Bergesgipfel  endlos  empor  zu  wälzen  verdammt 
wären. 

Der  Vollständigkeit  wegen  führen  wir  hier  noch  die  Titel 
der  historischen  Schriften  über  die  Pest  der  J.  1576  und  1577 
auf,  die  wir  entweder  wegen  ihrer  Wertlosigkeit,  oder  weil  sie 
uns  nicht  zu  Gebote  standen,  nicht  benutzt  haben.  (Die  von 
uns  nicht  benutzten  sind  mit  ~j"  bezeichnet.) 

j"  Ajelli,  Sebast.j  Brevis  discursus  de  imminente  in  regno 
NeapoUlano  pesle  a.  1575,  1570^1577.  Neap.  1577-  4. 


1)  Das  2(e  Buch  des  im  Schriftenverzeichniss  genannten  Werkes. 

2)  Eine  gleichzeitige' deutsche  Festschrift:  „hangner,  Andr.  Promptua- 
riuni.  Wie  zur  Zeit  der  Pestilentz  ein  jeder  Gesunder  und  Kranker,  Jung  oder 
Alt  u.s.w.  —  sich  mit  Allem  preserviren  und  curiren  soll.  Leipz.  1573.  i.  14 
Bogen,  (Universitätsbibliothek  zu  Jena)  verdient  deshalb  angeführt  zu  werden, 
weil  ihr  Verfasser  auf  die  Oeleinreibungen  als  Prophj'laktikum  das  gvo'sate 
Gewicht  legt. 
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■f  Masucci,  Marino,  Traft  ado  sopra  la  peslilenza.  Ma- 
cer ata,  1577.  („Describil  onmes  quas  viderat  epidemias." 
Haller.) 

"J"  Ingrassias,  J.  Phil.,  Informazione  del  pestifero  e  conta- 
giosa morbo  il  qvalc  afflige  ed  ha  afflitlo  qitesta  cilla  di 
Palermo  nel  a.  1575,  1576,  con  regimenlo  preservalivo 
e  curalivo.  Palermo  157G.  4.  (Hall.  Uli.  m.  pr.  IL  10.) 

Zovelli,  Petr.  Jacob.,  Carmagnolensis;  De  peslilenle  stallt. 
Vetiel.  1577.  12.  (Leipziger  Universitätsbibliothek.  — 
Völlig  werthlos.) 

(Anonymus),  I  fallt  di  Milano  al  conlruslo  della  pesle  overo 
pestifero  conlagio  dal  1.  Agoslo  fino  all'  ultimo  dell  a. 
1577  parlicolarmenle  caduti,  coli'  aggiunla  della  hislo- 
ria  del  Bev.  P.  Bugalo,  Milanese.  Milano,  1578.  4. 
(Haller,  UU.  m.  pr.  II,  218.) 

Marin  eil  i,  Jon.,  J)e  peste  ac  de  peslilenli  conlagio  liier. 
Venet.  1577.  4.  (Erlanger  Universitätsbibliothek.  Ziem- 
lich werthlos.) 

•J"  Burlacchini,  Bor.,  Baggionamenlo  sopra  la  pesle  dell  a. 
1576.  —  Bei  Targioiti,  viaggio,  VII.  p.  72.  (Haller, 
/.  c.  II.  222.) 

Garnerus,  Georg.,  Liier  de  pesle,  quae  grassala  est  Vene- 
iiis  a.  1576  et  Bruntruli  a.  1582-     Brunlruli  1610.  8. 

-j-  Taro,  Salad.,  Traltalo  della  pesle.  Venet.  1576. 

"J"  Gabrielli,  Andr.,  De  peste.  Bonon.  1577.  4. 


Influenza,  KriebeUkranklieit,  Pest,  rothe  Ruhe. 

In  den  nächsten  Jahren  bis  1580  findet  sich  für  die  Ge- 
schichte der  Volkskrankheiten,  wenn  man  von  der  örtlichen 
epidemisch-contagiösen  Verbreitung  der  Syphilis  zu  Brunn  ') 


1)  S.  Hislor.-pathol.  Untersuchungen.   TU.  I.  S.  209. 
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im  J.  1577,  und  dem  bekannten  Kerkerfieber  zu  Oxford  in 
demselben  Jahre  absieht,  wenig  Bemerkenswerthes  aufgezeichnet. 
Nur  in  Chroniken  wird  erwähnt,  dass  die  Spanier  bei  der  Be- 
lagerung von  Maestricht  sehr  an  pestartigen  Seuchen  zu  lei- 
den hatten,  und  dass  zu  Geropolis  in  Morea  70,000  Menschen 
starben1).  Erst  im  J.  1580  begegnet  uns  wieder  eine  Influenza- 
epidemie, welche  überall  die  lebendigste  Aufmerksamkeit  er- 
regte, für  welche  wir  aber  auf  die  von  Schweich  und  Gluge 
gesammelten  Angaben  verweisen  können,  denen  wir  im  An- 
hange (unter  V.)  noch  die  bis  jetzt  unbekannte  Beschreibung 
des  Thomasius2),  eines  italienischen  Arztes,  ihres  mannigfal- 
tigen Interesses  und  der  Seltenheit  seiner  Schrift  wegen  zuge- 
fügt haben  3).  —  Gleichzeitig  raffte  die  Pest,  welche  im  Juni 
desselben  Jahres  zu  Paris  ausbrach,  40,000,  und  zu  Cairo  im 
November  500,000  (?)  Menschen  hinweg.  Am  Oberrhein,  z.  B. 
in  Strassburg,  und  zuBruntrut  herrschte  sie  noch  im  J.  1582. 

Ferner  verbreitete  sich,  höchstwahrscheinlich  in  Folge  des 
allgemein  herrschenden  Mangels  an  Getreide  und  der  Verderb- 
niss  desselben  durch  Mutterkorn,  im  J.  15S1  im  Lüneburgischen 
die  Kriebelkrankheit.  Die  Beschreibung,  welche  Bonsseus 
von  derselben  gibt,  findet  sich  bei  Schnurrer,  auf  welchen 
wir  verweisen  müssen,  da  uns  die  Originalschrift  nicht  zu  Ge- 
bote stand.  Es  ist  diese  Epidemie  die  erste  in  Deutschland, 
von  welcher  genauere  Nachricht  gegeben  wird  4). 

Im  J.  1583,  in  welchem  die  Theurung  noch  fortdauerte, 
finden  wir  in  dem  nach  einem  trocknen  Winter  folgenden  heis- 
sen  Sommer  die  rothe  Buhr  in  sehr  weiten  Kreisen  verbreitet, 


1)  Wintzenberger.  —  Lancelotti. 

2)  Vcrgl.  auch  zwei  Briefe  des  Mercurialis  an  dato  bei  Scholz  de  Ro- 
sanau,  epistol.  medic.  et p/rilos. p.  132.  Haller  nennt  zur  Influenza  dieses  Jah- 
res noch:  Campus  Franc.  De  morbis  (/cutis.  Lucc.  158G.  8.  —  und  Leipz.  1592.' 
Von  eigenen  Zufällen  epidemicalischer  und  catarrhalischer  Fieber,  so  15811  an- 
gefangen. 

3)  Vergl.  oben  S.  14. 

4)  Vergl.  Hecker,  Gesch.  d.  neuer.  Heilkunde.  S.  261. 
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obschon  es,    wenn   das  Uebel    auch   zahlreiche   Volksschriften 
hervorrief,  an  brauchbaren  Nachrichten  ganzlich  fehlt. 

Nur  Camerarius  gibt  bei  Schenk  eine  kurze  Notiz,  nach 
welcher  die  Krankheit  vorzüglich  Kindern  gefährlich  war.  Am 
nützlichsten  erwiesen  sich  leichte  Abführungen  von  Rhabarber 
und  Klystiere,  so  wie  absorbirende  Erden  und  Opiate.  Abgang 
reiner  Galle  mit  Erbrechen  und  allgemeiner  Unruhe  war  ein 
höchst  bedenkliches  Zeichen.  * 

Typhöse  Pneumonieen.     Oetbaeus. 

Dagegen  traten  die  eigentlich  pestartigen  Krankheiten 
schon  im  J.  15S5  wieder  stark  hervor;  unter  ihnen  vorzüglich 
eine  typhöse  Pneumonie  im  Frühlinge  des  genannten  Jahres, 
welche  Oethaeus  nach  Beobachtungen  in  der  Gegend  von  In- 
golstadt und  Dillingen  beschreibt. 

Diese  Pneumonieen  verbreiteten  sich  zu  Anfang  des  Win- 
ters des  genannten  Jahres  ').  Sie  begannen  mit  heftigem  Fie- 
ber, mit  Erstickungsanfällen,  oder  auch  mit  heftigen,  stechen- 
den, reissenden  Schmerzen  in  allen  Gliedern  und  in  der  Brust, 
in  welcher  sie  auch  nach  einem  Aderlass,  welcher  die  crsteren 
beseitigte,  fortzudauern  pflegten.  Später  ergriffen  sie  auch  die 
Magengegend  und  die  Hypochondrien,  als  Gefühl  heftigen  und  be- 
engenden Druckes,  zu  welchem  sich  nicht  selten  Erbrechen  und 
heftige,  reissende  Schmerzen  im  Unterleibe  gesellten.  Diese 
Zufälle  wurden  weder  durch  Aderlässe  und  Schröpfköpfe,  noch 
durch  Abführungen  oder  irgend  ein  sonst  unter  ähnlichen  Um- 
ständen gebräuchliches  Verfahren  gemildert,  sondern  die  Kran- 
ken starben  durch  Erstickung  oder  unter  plötzlich  eintretenden 
Erscheinungen  allgemeiner  Schwäche  am  4ten  bis  Cten  Tage. 
Dabei  waren  fortwährend  heftiges  Fieber,  feuriger  Urin,  lang- 


1)  Des  schweizerischen  „Alpenstichs"  wird  für  dieses  Jahr  nicht  erwähnt. 

2)  Schenk,  olsetv.  lib.  VI.  131. 

3)  Diese  Nachrichten  finden  sich  bei  Schenk,  obsero.  medic.  libr.  VI.  130. 
Oethaeus  Schrift  seihst  (Jac.  Oethaeus  Observation,  propriar.  libr.  elc.  — ) 
konnten  wir  nicht  benutzen.    Vevgl.  Schnurrer. 
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sanier,  zuweilen  infermittirendcr  Puls,  zu  Ende  der  Krankheit 
Delirien  zugegen,  welche  lefzlere  Oethaeus  von  einer  Ent- 
zündung des  Zwerchfells  abzuleiten  geneigt  ist *).  Aderlässe 
schienen  eher  nachfbeilig  als  zuträglich  zu  seyn.  Unter  die- 
sen Uniständen  fand  sich  Oethaeus  bewogen,  die  Krankheit 
für  eine  „pestilenzialische"  zu  halten,  und  sie  demgemäss 
nicht  ohne  Erfolg  mit  gelinden  Schwitzmitteln  und  dem  ge- 
wöhnlichen Apparate  der  ßezoardica  zu  bekämpfen.  Die  ty- 
phöse Natur  dieser  Pneumonieen,  welche  unbedingt  an  den 
schweizerischen  Alpenstich  erinnern,  dürfte  wohl  um  so  weniger 
einem  Zweifel  unterliegen ,  als  nicht  allein  die  ihrem  Auftreten 
vorausgehende  Witterungsbeschaffenheit,  sondern  auch  vorzüg- 
lich die  ihnen  vorhergehende  Ruhr  das  gemeinsame  Band,  wel- 
ches diese  Glieder  einer  Krankheitsconstitution,  der  erysipelatö- 
sen,  deren  Eigentümlichkeiten  uns  noch  häufig  beschäftigen 
werden,  umschliesst,  leicht  erkennen  lässt. 

Weit  verbreitete  Pest.  —  Creiuma,  Caxaue»,  Fragoso, 

Sord.es. 

Joh.  Bapt.  Gemma2)  erwähnt  für  das  genannte  Jahr  eine 
Pest  in  Prag,  welche  ein  Italiener  nach  Warschau  verschleppte, 
durch  dessen  strenge  Absperrung  es  aber  gelang,  die  Weiter- 
verbreitung des  Uebels  zu  verhindern3).  —  Zu  Barcelloria 
herrschte  in  demselben  Jahre  eine  „peslis  saevissima" ,  von 
welcher  C'axan  es  die  unten  angeführte  Notiz  niittheilt  4).  Die- 
selbe Krankheit  beobachtete  auch  Fragoso   in  den  folgenden 


1)  Irrig  legt  Schnurrer  dem  Oethaeus  die  Vermuthuiig  in  den  Mund, 
dasa  diese  Diaphragmitis  einen  erysipelatösen  Charakter  gehabt  habe. 

2)  Gemma,  de  cur.  bubon.  elc.p. 229. 
S)  S.  oben  S.  87. 

4)  Caxanes,  B,,  Adversus  Valeiihnianos  de  ralione  miltcndi  sanguinis  in 
febribus  putridis  libri  III.  Barcin.  1592.  —  lib.  I.  3.  p.  32.  „T/i  ea  saevissima 
peste,  quae  anno  1585  Iianc  urbcm  invasitj  major  pars  eorurn^  quibus  sanguisfuit 
detraclus,  inleriily  quam  plures  vero  citra  venae  incisionem ,  theriacttj  miiAri- 
daln  et  memoralis  medicamenlis  ( —  ,,bolo  armem) ,  diclamno,  scordio"  — J  sani- 
tati  fuerunt  restituli.  Citissime  enim,  sanguine  misso ,  corpus  exsolvebatur, 
cliamsi  cum  insigni sanguinis  copia  antea  robur  virium  obtineret." 
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Jahren,  in  welchen  sich  neben  derselben  die  Pocken  verbreite- 
ten, zu  denen  sich  häufig  Karbunkeln  gesellten,  und  an  wel- 
chen in  Madrid  5000  Menschen  starben  ').  Eben  so  herrschte 
die  Pest  zu  Heilbronn  und  Leipzig,  zu  Figeac  in  Frank- 
reich, wo  sie  2500  Menschen  hinwegraß'te  und  von  Pierre 
Sordes2)  beobachtet  wurde,  und  in  der  ganzen  Provence''1); 
in  Schlesien,  wie  gewöhnlich  nach  nasser  Witterung,  welche 
eine  von  1586  —  1598  dauernde  Theurung  zur  Folge  hatte, 
die  Kriebelkrankheit  4). 

1587.     Petechialtyphus  in  Italien.     Treviso. 

Heber  die  Petechialfieber,  welche  in  diesem  Jahre,  wie 
es  scheint,  in  sehr  weiten  Kreisen  verbreitet  waren,  finden  wir 
sehr  werthvolle  Nachrichten  bei  Tre visius,  welcher  dieselben  zu 
Gallarato  bei  Modena,  wo  er  seit  2  Jahren  wohnte,  beobach- 
tete. Seine  im  Drange  gehäufter  praktischer  Thätigkeit  abgefasste 
Schrift  legt  von  der  einfachen  und  naturgetreuen  Beobachtungs- 
gabe ihres  Verfassers  ein  rühmliches  Zeugniss  ab,  und  führt 
das  erfreuliche  Bild  eines  aufgeklärten  und  denkenden  Mannes 
vor,  der  nicht  ohne  Kühnheit,  aber  mit  dem  besten  Erfolge  alt- 
verjährten  Dogmen  entgegen  tritt5).  Dieselbe  beginnt  mit  einer 
übersichtlichen  Darstellung  der  Witterungsverhältnisse  vom 
J.  15S6  bis  zum  17ten  Juni  15S8,  von  welchem  Tage  die  Vor- 
rede datirt  ist.  Der  Sommer  und  Herbst  des  Jahres  1586 
waren  äusserst  regnerisch  und  kalt;  der  Herbst  begann  mit 
milder  Witterung  und  warmen  Südwinden.  Eben  so  zeich- 
nete sich  der  Winter  durch  eine  warme  Temperatur  aus.  Im 
Frühjahre  1587  dagegen  gab  es  viele  Nebel,  Nordwinde,  Kälte 
und  Schnee,  um  die  Frühlingsnachtgleiche  Stürme  aus  verschie- 
denen Bichtungen,  zuletzt  anhaltende  Südwinde;  dagegen  zeich- 

1)  Fragoso,  bei  Villalba  und  Sclinurrer. 

2)  Sordes,  Tratte  de  lapeste.  Lyon  1G26.  12.   (Haller,  Bibl.med.pract. 
/J.547.) 

3)  Bresl.  Samml.  Vers.  15. 156. 

4)  Hecker,  Cesch.  d.  neuer.  Heilk.  S.  2G1. 

5)  Trevisius  wurde  später  auf  Veranlassung  dieses  Werkes  Leibarzt  des 
Erzherzogs  Albert,  Statthalters  der  Niederlande.    Tiraboschi,  VII,  2.  p.  92. 
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neten  sich  der  folgende  Herbst  und  die  erste  Hälfte  des  Win- 
ters durch  feuchte  und  kalte  Witterung  aus.  Später  wurde  es 
wärmer,  feucht  und  nebelig,  Schnee  aber  fiel  fast  gar  nicht. 
Vor  der  Frühlingsnachtgleiche  des  Jahres  1588  regnete  es  sel- 
ten und  wenig,  selten  wehten  Nordwinde,  später  herrschten 
Südwinde,  Regen  und  Wärme  vor.  Mitten  im  Sommer  dage- 
gen trat  plötzlich  trockne  Kälte  ein,  es  fiel  Reif;  später  wurde 
das  Wetter  wieder  warm,  nebelig  und  feucht,  ohne  dass  es  in- 
dess  geregnet  hätte.  —  Eine  ähnliche  Witterungsbeschaffenheit, 
zugleich  mit  grosser  Theurung,  (auf  welche  auch  Trevisius 
hindeutet),  scheint  noch  an  sehr  vielen  anderen  Orten  beobach- 
tet worden  zu  seyn  und  überall  Krankheiten  hervorgerufen  zu 
haben,  deren  Eigentümlichkeiten  unten  näher  besprochen  wer- 
den sollen. 

Zu  Gallarato  und  in  der  Umgegend1)  erschienen  im 
Frühling  1587  zuerst  hitzige  Fieber,  denen  Viele  unter  „pleu- 
ritischen" (pneumonischen)  Erscheinungen  unterlagen,  welche 
auch  an  vielen  anderen  Orten  herrschten.  Diesen  folgte  eine 
Anfangs  gutartige,  später  aber  mit  dem  Eintritt  des  regneri- 
schen Herbstes  gefährlichere  Petechialfieberepidemie,  (denn  nur 
dafür  können  die  „morbit/i"  des  Trevisius  gehalten  werden) 
welche  sich  durch  eine  sehr  langsame  Reconvalescenz  auszeich- 
nete. Im  Anfang  des  Winters  liess  sie  zwar  eine  Zeitlang 
nach,  gewann  aber  um  Weihnachten  wieder  an  Allgemeinheit 
und  Bösartigkeit.  Reichliche  Schweisse  und  freiwillig  entste- 
hende Blutungen  gaben  eine  gute  Prognose.  Bei  Einigen  stellte 
sich  am  6ten  Tage  eine  Gelbsucht  ein,  welche  durch  auslee- 
rende Mittel  durchaus  nicht  gebessert  wurde,  und  bei  Aelteren 
ehen  so  gefährlich  war  als  Durchfälle  und  ruhrartige  Erschei- 
nungen, während  die  letzteren  bei  jüngeren  Personen  die  Pro- 
gnose sehr  günstig  macht;!).  Phrenitische  und  soporöse  Zufälle 
waren  fast  absolut  tödtlich.  Dabei  war  der  Urin  trübe,  die 
Kranken  klagten  über  heftige  Schmerzen  in  den  Armen  und 


11  Treviso  führt  S.  10  die  einzelnen  Ortschaften  namentlich  auf. 
Haeser'a  Unters.  II.  7 
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Schenkeln,  und  das  Fieber  zeigte  einen  äusserst  unregelmässi- 
gen und  zu  Recidiven  sehr  geneigten  Verlauf.  Vorzüglich  wich- 
tig aber  und  theils  für  den  Zusammenhang  der  Krankheit  mit 
der  Biibonenpest  bedeutungsvoll,  so  wie  für  die  Möglichkeit 
einer  originären  europäischen  Entwickelung  in  jener  Zeit  be- 
weisend, ist  die  Bemerkung,  dass  bei  fehlenden  kritischen 
Blutungen  Geschwülste  hinter  den  Ohren  und  in  den 
Weichen  entstanden  1),  Denn  wenn  auch  in  demselben 
Jahre  an  andern  Orten,  z.  B.  in  Spanien,  in  Leipzig  und 
Heilbronn  die  Pest  herrschte2),  so  wird  nur  eine  gewaltsame 
Verkettung  von  Hypothesen  jene  entfernten  Erkrankungen  mit 
der  Krankheit  in  Oberitalien  in  Verbindung  setzen  können,  ab- 
gesehen davon,  dass  diese  Erscheinung,  wie  wir  wiederholt  zu 
bemerken  Gelegenheit  hatten,  früher  und  später  häufig  genug 
beobachtet  worden  ist. 

Das  männliche  Geschlecht  wurde  häufiger  und  heftiger  als 
das  weibliche  befallen,  obschon  das  Geburtsgeschäft  in  dieser 
Periode  in  der  Regel  schwer  von  Statten  ging  und  viele  Kind- 
betterinnen starben.  Absolut  günstig  dagegen  war  bei  erkrank- 
ten Frauen  der  Eintritt  der  Menstruation  und  reichlicher  Na- 
senblutungen. Noch  günstiger  war  der  Ausbruch  von  Pete- 
chien, derselbe  mochte  an  einem  kritischen  Tage  erfolgen  oder 
nicht.  Trevisius  nennt  dieselben,  wie  erwähnt,  fortwährend 
„morbilli"  und  sagt  von  ihnen,  ihr  Ausbruch  habe  mehr  eine 
Vermehrung  als  eine  Verderbniss  der  Blutmasse  angedeutet  3). 
Bei  allen  Kranken  wurden  Würmer  beobachtet,  die  schon  zu 
Anfang  der  Krankheit  abgingen.  Wie  erfreulich  ist  es  nicht 
zu  bemerken,  dass  Treviso  auf  dieses  so  häufige  Symptom 
weder  nosologisch  noch  therapeutisch  das  ungebührliche  Ge- 
wicht legt,  wie  die  Aerzte  des  18ten  Jahrhunderts,  welche  sich 
bis  zur  Aufstellung  eigener  „Wurmfieber"  verirrten.  (S.  unten.) 
—  In  der  Genesungsperiode  zeigten  die  Kranken  ein  sehr  gros- 

1)  Trevisius,  p.  8. 

2)  Vergl.  Schnurrer. 

3)  Trevi».,p.  29. 
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ses  Verlangen  nach  Wein,  dessen  Befriedigung,  wie  bei  der  un- 
garischen Krankheit,  Vielen  das  Leben  kostete.  —  Vorzüglich 
gefährlich  war  die  Krankheit  Greisen,  Erwachsenen  von  me- 
lancholischem Temperamente,  Solchen  die  früher  syphilitisch 
waren  ')  oder  sonst  ein  unmässiges  Leben  führten  und  an- 
strengende Arbeiten  verrichteten. 

Bei  der  Behandlung  der  Krankheit  war  vor  Allem  eine 
genaue  Berücksichtigung  der  individuellen  Verhältnisse  nöthig, 
namentlich  die  genaueste  Aufmerksamkeit  auf  die  Art  der  be- 
vorstehenden kritischen  Entscheidungen.  Wenn  sich  Trevi- 
sius  bei  diesen  acht  Hippokratischen  Grundsätzen  sehr  glück- 
licher Erfolge  rühmen  konnte  2),  so  scheint  in  dem  entgegen- 
gesetzten Verfahren  der  meisten  andern  Aerzte  ein  Hauptgrund 
der  durch  die  Krankheit  herbeigeführten  bedeutenden  Sterblich- 
keit gelegen  zu  haben.     Denn  alle  Streitigkeiten  über  die  Be- 

OD  o 

handlungsart  der  Krankheit,  über  die  Zulässigkeit  der  Blutent- 
ziehungen, der  Schwitzmittel  u.  s.  w.  kehrten  zu  Gallarato 
wieder,  und  bewiesen  von  Neuem,  dass  die  seit  fast  einem  Jahr- 
hundert niedergelegten  Erfahrungen  eines  Fracastori,  Val- 
leriola,   Fernelius,   Ingrassias,   Massaria   und   so  vieler 


1)  In  ahnlicher  Weise  beobachtete  Roboretus  einige  Jahre  später  (S.  unt. 
S.  102.)  dass  bei  Syphilitischen  der  Tod  unter  Ohnmächten  und  Convulsionen 
eintrat. 

2)  Treviso  nennt  sich  selbst  (S.  10)  einen  Hippokratiker.  Indess  stehen 
Galenische  Sätze  bei  ihm  in  nicht  geringerem  Ansehn,  Ueberhaupt  ist  die  Ehr- 
furcht des  Treviso  vor  der  Heilkraft  der  Natur  um  so  achtenswerlher,  als  sie  zu 
seiner  Zeit  eine  nicht  eben  sehr  häufige  Zierde  der  Aerzte  war.  Zum  Belege  fol- 
gende Stellen:  „Norunl Nobile!  Mediolancnses ,  ijuibus  non  deest pccunia pro per- 
ficiendis  medicorum  intentionibus ,  qui  delcrius  mullo  habiierunt ,  quampauperesy 
quibus  in  seleclorum  auxiliorum  defeclum  überaus  natura,  per  artißciales  eva- 
cualiones  nee  ex  asper  antium  usum  perlurbata  ac  repressa,  ita  auxilio  fuit,  ut 
saepius  ac  mullo  melius  fnisi fames  eos  trueidaverit)  causam  evicerint,  lamquam 
eommodius  vias  ttliaque  opportuna  excerpens."  (p.  15.J  —  „Si  verum  fateri  licet, 
minore  negotio  morbum  convincere  ii,  gut' partim  naturae  causam  remisere,  iis, 
(jui medicorum  consilio  ipsam  ex  medicamenlis  continuolacescendo  arte  vim  morbi 
omnimode  Superare  lentali  sunt  Pauperes  enim,  qui  tum  per  inopiam,  ac  volupta- 
tum  et  dilitiarum  nee  dulcedine  capti,  morte?n  non  timenles,  medicos  non  ita  sollt- 
citavere ,  mullo  facilius  ac  melius  non  raro  morbi  malignilatem  evasere ,  nisi  re- 
so/utis  viribus,  cum  non  haberent,  unde  reslaurarentur ,  relapsi  ob pravum  eibum 
—  perierinl,  non  quin  natura  opportune  et  legitime  inimicum  superasset,H  (p.  37J 

7» 
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Anderer  umsonst  gemacht  worden  waren.  Solchergestalt  kam 
es  vor,  dass  diejenigen  Kranken,  denen  ihr  Arzt,  wie  es  nach 
einem  in  der  Lomhardei  eingeführten  Missbrauche  in  der  Regel 
geschah  '),  nach  dem  14ten  Tage  oder  noch  später  ein  Abführ- 
mittel gereicht  hatte,  starben,  oder  doch  eine  sehr  langwierige 
Krankheit  zu  überstehen  hatten,  indem  jenes  Verfahren  die  am 
14ten,  17ten  oder  21sten  Tage  eintretenden  Haut-  und  ander- 
weitigen Krisen  unabweisbar  störte.  Während  ferner  die  mei- 
sten übrigen  Aerzte  den  Aderlass,  nach  einem  eingewurzelten 
Vorurtheil  von  der  zur  Kochung  der  rohen  Krankheitsstoffe 
uöthigen  Zeit  von  7  —  14  Tagen,  erst  nach  dieser  Zeit  mit 
schlechtem  Erfolge  vornahmen,  öffnete  Trevisius  gleich 
zu  Anfang  der  Krankheit  eine  Vene,  während  er  zugleich  häufig 
gelinde  Klystiere  verordnete,  und  beobachtete  bei  diesem  Ver- 
fahren den  reichlichen  Ausbruch  kritischer  Petechien  2).  Ja  zu- 
weilen wurde  bei  plethorischen  Personen  selbst  ein  zweiter 
Aderlass,  Blutegel  u.  s.  w.  nöthig;  häufig  indess  wurde  auch  der 
Aderlass  mit  demselben  Erfolge  durch  Schröpfköpfe  ersetzt. 
Wir  sind  nicht  im  Stande  zu  bestimmen,  ob  diese  günstigen 
Erfolge  nicht  auch  ohne  Anwendung  der  Blutentziehungen  ein- 
getreten seyn  würden,  oder  ob  vielleicht,  wie  allerdings  aus 
einigen  Andeutungen  über  den  Charakter  der  Epidemie  hervor- 
zugehen scheint,  damals,  wie  jetzt,  eine  antiphlogistische  Be- 
handlung in  Oberitalien  eher  als  anderswo  am  Platze  war. 

Den  Gebrauch  der  damals  allgemein  beliebten  Pflanzen- 
säuren verwirft  Treviso  im  Allgemeinen,  weil  dieselben,  den 
Essig  ausgenommen,  die  Hautkrise  hinderten,  und  ein  Gefühl 
von  Spannung  in  den  Hypochondrien  hervorbrachten.  Das 
Volk  habe  sich  ihrer  nicht  bedient,  und  dennoch  sey  bei  diesem 
der  Verlauf  der  Krankheit  leichter  und  einfacher  gewesen.  — 
Die  von  Hercules  Saxonia,  Roboretus  und  Andern  im  Pe- 
techialtyphus so  sehr  gerühmten  Vesicatore  erwähnt  Trevi- 
sius nicht. 


1)  Trevis.  p.  18. 

2)  Das.  p.  19. 
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1388— 1590.     Eryslpcluceen. 

Für  die  folgenden  Jahre  (1588  — 1590)  findet  sich  in  den 
Jahrbüchern  der  Geschichte  über  Volkskrankheiten  Wenig  auf- 
gezeichnet. Indess  mag  nicht  unerwähnt  bleiben,  dass  zu  Bri- 
xen,  im  J.  1589,  bei  grosser  Wärme  bösartige  Blattern  epi- 
demisch herrschten,  nachdem  imWinter  die  Masern  vorausge- 
gangen waren  L),  und  dass,  nicht  ohne  Andeutung  eines  inneren 
constitutionellen  Zusammenhangs  dieser  Erscheinungen,  in  dem- 
selben Jahre  auf  Sicilien  der  Bothlauf  epidemisch  verbrei- 
tet war  2). 

Desto  zahlreicher,  wenn  auch  mit  wenigen  Ausnahmen  frag- 
mentarisch, sind  die  Angaben,  welche  sich  über  die  Krankheiten 
des  Jahres  1591  finden,  dessen  Sommer- Witterung  mit  der 
Kälte  des  Winters  1590  in  auffallendem  Contraste  stand;  Ver- 
hältnisse, unter  denen  sich  namentlich  der  Petechialtyphus 
häufig  zu  erzengen  scheint,  und  zu  welchen  sich  auch  hier  wie- 
der Theurung  gesellte.  —  Die  genannte  Krankheit  wird  für  die- 
ses Jahr  zwar  vorzüglich  von  italienischen  Aerzten  beschrieben 
und  erwähnt 3),  scheint  aber  auch  in  geringeren  oder  bedeuten- 
deren Modificationen  weiter  verbreitet  gewesen  zu  seyn. 

1591.     Petechialtyphus.     Truncoiiius.     Roboretcs. 

Nach  den  sehr  werthvollen,  der  Epidemie  zu  Trident  ent- 
lehnten, Angaben  von  Roboretus  trat  die  Krankheit  im  Allge- 
meinen mit  einem  gelinderen  Charakter  auf.  Anfangs  waren 
die  Beschwerden  gering,  auf  ein  leichtes  Frösteln  folgte  mas- 
sige Wärme,  Kopfschmerz,  am  Gten  bis  7ten  Tage  Schlaflosig- 
keit, Sopor,  Delirien  und  Ausbruch  von  Petechien,  welche  ihre 
Gutartigkeit  durch   ihre  in  der  Regel  rothe,   selten  livide  und 


1)  Betera.  (S.  d.  Schriflenverz.) 

2)  Columba,  Apologia pro  Fr.  Bisso ,  protomedico.  Messan.  158'J.  (l'ergl. 
Haller,  liibl.  mcd.pr.  II. p.  285.) 

3)  f.anceloUi,  I.  p.  338.  „/? fresco  ttncnra  lu  memoria  deli'  universale  in- 
ftrmitä  e  mortalila  per  lulta  l'Iialia  nel  1591." 
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violette  Farbe  verriethen.  Noch  seltner  gestaltete  sich  das 
Exanthem  pustulös  und  Blattern-ähnlich,  wobei  es  indess  nicht 
in  Eiterung  überging1).  Diese  Petechien  brachen  vorzüglich 
auf  dem  Kücken  und  der  Brust  aus,  und  waren  nur  dann  von 
kritischer  Bedeutung,  wenn  sie  auf  der  Höhe  der  Krankheit 
und  in  Begleitung  der  übrigen  kritischen  Erscheinungen  auftra- 
ten; zu  Anfang  der  Krankheit  waren  sie,  ebenfalls  ein  Um- 
stand, der  für  die  geringe  Bösartigkeit  der  Epidemie  spricht, 
fast  bedeutungslos.  Ausserdem  beobachtete  Roboretus  angi- 
nöse  Beschwerden,  Ulcerationen  im  Schlünde  -),  Husten,  Stimm- 
losigkeit,  trockne  Zunge,  gallige,  nicht  colliquative  Stühle, 
Würmer,  heilsames  Nasenbluten  und  kritische  Parotidenge- 
schwülste.  Sehr  häufig  wurden  auch  am  7ten  bis  9ten  Tage 
Urinkrisen  beobachtet,  bei  denen  der  Harn  übelriechend,  oft 
mit  einer  Fetthaut  bedeckt  erschien  3).  Die  Krankheit  ergriff 
vorzüglich  Kräftigere,  Vollblütige  und  Vornehmere,  die  Sterb- 
lichkeit betrug  -^  —  T'„.  Am  gefährlichsten  war  das  Uebel 
Syphilitischen  oder  sonst  Geschwächten.  Der  Tod  erfolgte 
meistens  unter  Convulsionen,  die  nach  Roboretus  zuweilen 
wohl  von  Gehirnentzündung  abhängig  seyn  mochten4),  und 
unter  Erstickungszufällen.  Die  Genesenen  blieben  meistens 
längere  Zeit  taub  oder  halb  blödsinnig,  und  es  fielen  ihnen  die 
Haare  aus. 

Roboretus  behandelte  die  Krankheit  vorzüglich  mit  zeitig 
angewendeten  Aderlässen,  für  welche  er  im  Ganzen  recht  gute 
Indicationen  aufstellt.  Er  selbst  schreibt  seine  eigne  Genesung 
von  der  Krankheit  vorzüglich  dem  Aderlass  zu,  und  behauptet, 


1)  Roboretus,  p.  180.  Brauchen  wir  hierbei  daran  zu  erinnern,  tfass 
Th  u  c  y  di  des  von  ,,t|av #-*;.« ara  D.xwdict,  Traot  (}>  s'/£«u  spricht,  und  das»  neuer- 
dings englische  Aerzle  von  einer  ganz  ähnlichen  Gestaltung  des  Exanthems  hei 
dem  Abdoniinaltyphus  in  England,  im  Gegensatz  zu  ihren  Beobachtungen  in 
Frankreich  reden?  —  Rosen  bäum  (Hecker'»  Annalen  Bd.  30.  S.  20.)  will  hier 
eine  Frieselcomplication  finden,  worin  wir  demselben  indess  nicht  beistimmen 
können. 

2)  Roboretus,  p.  165. 
31  Ders.,  p.  169. 

4)   Ders.,  p.  1G5. 
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die  Verabsäumung  desselben  sey  häufig  tödtlich  gewesen. 
Neuere  italienische  Aerzte  haben  auf  diesen  schlecht  verstande- 
nen Ausspruch  des  Roboretus  und  des  Cagnatus  hin  kein 
Bedenken  getragen,  den  AderJass  selbst  unter  Umständen  zu 
empfehlen,  die  von  denen  dieser  Epidemie  wesentlich  verschie- 
den waren.  —  Ausserdem  zog  Roboretus  Abführmittel  und 
den  gewöhnlichen  Apparat  der  Cordialia  in  Anwendung,  gegen 
einzelne  Zufälle,  z.  B.  die  Delirien,  sehr  energisch,  z.  B.  mit 
Erötfnung  der  veno,  frontalis,  gegen  Sopor  mit  dem  im  Nacken 
applicirten  Glüheisen  zu  Felde  ziehend  ').  Ganz  besonders 
aber  rühmt  er  den  Gebrauch  der  in  den  Nacken  und  auf  den 
abgeschornen  Kopf  gelegten  Vesicatore,  vorzüglich  bei  heftiger 
Hirnaffection ,  Delirien,  Sopor,  Convulsionen,  bei  trockner  kal- 
ter Haut  und  innerer  Hitze. 

Fast  ganz  mit  denen  des  Roboretus  übereinstimmend  sind 
die  Berichte  des  Trunconius  über  die  von  Letzterem  zu  Flo- 
renz beobachtete  Epidemie.  Hier  trat  sie,  wahrscheinlich 
durch  endemische  Verhältnisse  in  dieser  Weise  modificirt,  unter 
der  Form  einer  Tertiana  duplex  spuria  auf,  verband  sich  mit 
äusserster  Schwäche,  und  erzeugte  häufig  Geschwürchen  im 
Schlunjde.  Auch  hier  bildete  sich  die  Krisis  vorzugsweise  durch 
den  Stuhl  und  noch  mehr  durch  den  Urin.  Gänzlich  abwei- 
chend indess  von  dem  des  Roboretus  ist  das  Kurverfahren  des 
Trunconius,  welcher,  neben  nicht  zu  magerer  Kost,  selbst  den 
massigen  Gebrauch  des  Weins  zuliess,  woraus  in' Verbindung 
mit  den  übrigen  Umständen  hervorgeht,  dass  zu  Florenz  der 
adynamische  Charakter  der  Krankheit  vorherrschte,  wenn  auch 
die  Vermuthung  nicht  "zurückgewiesen  werden  kann,  dass  die 
von  Trunconius  eingeschlagene  Behandlung  ( — Aderlass  nach 
dem  Ausbruch  der  Petechien,  Wiederholung  der  Abführmittel 
am  14ten  Tage  — )  nicht  sowohl  durch  den  Verlauf  der  Krank- 
heit, als  durch  starres  Festhalten  an  Galenischen  Dogmen,  be- 
stimmt wurde. 


I)  Roboretus,  p.  334,  335. 
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Camillus  um]  Alter. 

Von  geringerer  Bedeutung  sind  die  Mittheilungen  zweier 
anderer  Beobachter,  Camillus  >)  und  Ader  ~),  deren  Schriften 
uns  nur  aus  Haller3)  bekannt  sind.  Nach  dein  Ersteren  blie- 
ben alle  Diejenigen  von  dem  Fleckfieber  verschont,  welche  sich 
der  salinischen  Quellen  von  IVocera  bedienten.  Das  Volk  ver- 
traute dein  so  oft  erprobten  Schutze  der  Einreibungen  von 
Scorpionöl  u.  s.  w. 

Ader's  Angaben  beziehen  sich  auf  die  Epidemie  in  der 
Narbonne,  die  sich  durch  die  gleichzeitigen  Verhältnisse  zum 
Kriegstyphus  steigerte,  und  mit  ruhrartigen  Zufällen  verbunden 
war.  Ozanam  gedenkt  der  Beschreibung  in  einer  Schrift: 
„ßlercurüis  Ga/fobe?gicus,"  aus  welcher  ebenfalls  die  weite 
Verbreitung  dieser  Krankheiten  hervorgeht.  Vorzüglich  wurden 
Umbiien,  Rom  .und  die  Lombardei  ergriffen.  Zu  Rom  er- 
lagen ihr  in  einem  Jahre  (vom  August  1590  bis  dahin  1591) 
über  C0,000  Menschen.  Und  dennoch  rechnet  Ozanam  diese 
Epidemie  zum  Katarrhalfieber  4). 

In  den  Krankheitserscheinungen  der  letztgenannten  Jahre 
tritt  ein  gewisser  gemeinschaftlicher  Charakter  derselben  so 
deutlich  hervor,  dass  die  Unterlassung  des  Versuchs,  diesen  nä- 
her zu  bestimmen,  so  deutlich  redenden  Thatsachen  gegenüber 
kaum  entschuldigt  werden  könnte.  Fassen  wir  zunächst  die 
typhösen  Pneumonieen  ins  Auge,  von  welchen  Oethaeus  be- 
richtet, so  ergibt  sich,  wie  wir  schon  oben  andeuteten  (S.  94.), 
auf  den  ersten  Blick  die  völlige  Identität  derselben  mit  dem 
von  Guggenbühl  kürzlich  so  naturgetreu  beschriebenen  Al- 
penstich.     Der  Alpenstich    aber    ist    nach   den    vortrefflichen 


1)  Camillus,    Ilannili.,     De  peslilenle   febre   praeeavenda    tractalus. 
Penis.  1G08.  8. 

2)  Ader,  Gull.,  De  pestis  cognilione , praevixione  et  remeiliis praelectioncs 
ad  senatum  Tulusanum.    To/os.  1028.  8. 

3)  Haller,  bi6l.rn.pr.  //.401.  — 492. 

4)  Ozanam,  1.112. 
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Nachweisungen  des  eben  Genannten  wesentlich  von  erysijiela- 
töser  Grundlage. 

Treten  nun  zu  dieser  muthmasslich  erysipelatösen  Lungen- 
affection  die  Nachrichten  Betera's  von  einer  auf  die  Masern 
folgenden  Blatternepidemie,  die  kurze  Notiz  über  gleichzeitiges 
epidemisches  Erysipelas  in  Sicilien  bei  Columba,  endlich 
die  Angaben  von  Roboretus  über  manche  Erscheinungen  des 
von  ihm  beobachteten  Petechialtyphus  (das  Exanthem,  die  An- 
gina, die  Delirien,  die  Roborelus  selbst  von  einer  entzündli- 
chen Gehirnaffection  abzuleiten  geneigt  ist,  die  grosse  Heilsam- 
keit der  Vesicatore,  u.  s.  w.),  der,  wie  jene  Erkrankungen  ins- 
gesammt,  unter  Witterungsverhältnissen  (plötzliches  Thauwet- 
1er)  eintrat,  welche  anerkannter  Massen  die  Entstehung  und 
Verbreitung  erysipelatöser  Krankheitsformen  begünstigen1), 
so  wird  eine  gemeinsame  Beziehung  aller  dieser  Krankheitsfor- 
men auf  einen  Mittelpunkt,  auf  eine  erysipelatöse  Krank- 
heitsconstitution  der  Jahie  1589  —  1591  höchst  wahr- 
scheinlich. 

Die  Vorsicht,  welche  dem  Geschichtsforscher  verbietet,  ein 
Feld  zu  betreten,  welches  dem  Nosologen  ohne  Mühe  sich  öff- 
net, nöthigt  uns,  uns  auf  diese  Andeutungen  zu  beschränken. 
Später  aber  wird  die  Veranlassung,  zu  diesen  Betrachtungen  zu- 
rückzukehren, sich  nicht  weniger  dringend  wiederfinden. 

Pest  zu  Hamburg,  —  a  Castro ;  in  Spanien,  —  Boccan- 
gelini;   sku  Iteyden,  —  Hcurnius.  —  Binderpes  . 

Unter  den  Krankheiten  der  nächsten  Jahre  würde  neben 
der  Pest2)   und  der  Ruhr  (in   Thüringen   1595   und   1596   bei 


1)  ,,Die  erysipelatöse  Constitution,  so  viel  wir  sie  jetzt  kennen,  hat  folgen- 
des Eigenthümliche.  Grosse  Wärmegrade  liei  Tage,  kühle  Nächte,  viel  freie 
Elektricität  in  der  Luft,  durch  Wasserbildung  sicli  ausgleichend.  Erysipelaceen 
finden  sich  daher  vorzugsweise  hei  feuchter,  warmer  Witterung,  wro  die  Tage 
schwül  und  heiss  sind ,  und  gegen  Abend  regelmässige  Gewitter  eintreten  und  mo- 
mentane Abkühlung  zur  Folge  haben."     Sc  htm  lein. 

2)  Dass  die  wahre  Pest  in  dieser  Zeit  häufig  herrschte,  ist  nach  der  Menge 
der  aus  dieser  Zeit  herrührenden  Verordnungen,  Volksschriften  u.  s.  w.   eben  su 


106 

[1594.] 

überaus  nasskalter  Witterung)1),  die  grosse  Epidemie  der 
Kriebelkrankheit  vom  J.  1595  unsre  Aufmerksamkeit  auf 
sich  ziehen  müssen,  wenn  die  Geschichte  dieses  Uebels  nicht 
bereits  von  Meisterhand  bearbeitet  vorläge  2). 

Für  die  grosse  Verbreitung  der  vermittelnden  Momente 
dieses  Uebels  spricht  auch  die  Epidemie  des  Petechialtyphus, 
welcher  im  J.  1594  nach  einer  Hungersnoth  in  Sicilien 
und  Italien  verbreitet  war,  und  dessen  Columba3)  er- 
wähnt. Diese  Epidemie,  bei  welcher  nach  dem  genannten  Be- 
obachter in  der  Regel  kritische  Stühle  wichtiger  waren  als 
Haut-  und  Nierenkrisen,  gab  zu  den  Streitigkeiten  über  die 
Anwendung  der  Vesicatore  Statt,  welcher  damals  vorzüglich  zu 
Padua  von  Hercules  Saxonia  gegen  Massaria  nicht  ohne 
Hitze  geführt  wurde.  Zur  richtigen  Beurfheilung  dieses  Strei- 
tes muss  bemerkt  werden,  dass  man  die  Zugpflaster  (in  der 
Regel  aus  Canthariden  und  Euphorbium  bereitet)  an  verschie- 
denen Körperstellen  zugleich,  vorzüglich  auf  den  Extremitäten 
anzuwenden  pflegte,  und  dass  hiernach  die  Vorwürfe  Massa- 
ria's  und  Columba's,  die  sich  auf  die  durch  dieselben  herbei- 
geführte Erhitzung  und  die  Störung  der  so  häufig  wichtigen 
Darmkrisen  beziehen,  nicht  ganz  unbegründet  erscheinen. 

Das  ganze  letzte  Jahrzehend  des  löten  Jahrhunderts  zeich- 
nete sich  durch  eine  überaus  nasse  Witterungsbeschaffenheit 
aus,  in  deren  Gefolge  weitverbreitete  Seuchen  nie  zu  fehlen 
pflegen. 

Unter  ihnen  nimmt  der  im  J.  1598  zum  erstenmal  erwähnte 
Garotillo  die  Hauptstelle  ein.  Wenn  es  auf  die  Nachweisung 
des  Krankheitscharakters  dieser  Zeit  ankommt,  und  nach  dem, 
was  über  die  Beziehung  dieses  Uebels  zur  Bubonenpest  als  fest- 


wenig zweifelhaft,  als  dass  man,  vorzüglich  in  Deutschland,  die  Kriebelkrankheit 
zuweilen  auch  als  Pest  bezeichnete.  Vergl.  Rehtmeier,  Braunschw.  Lüneb. 
Chronica. 

1)  Joh.  Wittich,  von  der  rothen  Ruhr.  Jena  1605.  (Volksschrifl.) 

2)  Hecker,  Gesch.  d.  neuer.  Heilkunde.  S.  317. 

3)  S.  daa  Schriftenverzeichnis!. 
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stehend  betrachtet  werden  muss  *),  so  bedarf  es  hier  kaum  der 
Andeutung,  dass  die  im  folgenden  Jahre  importirte  Pest,  wenn 
siie  einer  vorbereitenden  Krankheitsconstitution  zu 
ihrer  Ausbreitung  bedurfte,  kaum  auf  eine  begünstigen- 
dere  hätte  stossen  können.  Die  Pest  aber  herrschte  in  Con- 
stantinopel,  England,  Portugal  und  an  andern  Orten. 

Die  Pest  des  Jahres  1596  zu  Hamburg  gab  unter  Anderm 
einem  daselbst  lebenden  Arzte  Roderico  a  Castro  Veranlas- 
sung zu  einer  Pestschrift,  welche,  vorzüglich  inüerug  auf  die 
Aufstellung  geläuterter  prophylaktischer  Principien,  zu  den 
werthvollsten  gehört.  Für  die  äussere  Geschichte  dieser  Ham- 
burger Epidemie  indess  enthält  dieselbe  wenig  Angaben,  zumal 
sie  gleich  zu  Anfang  derselben  abgefasst  wurde.  Die  ersten 
Fälle  kamen  auf  dem  Steinwege  ( —  „platea  hipidea")  vor, 
wo  sich  die  meisten  Gasthöfe  befanden.  Zu  Anfang  wurden 
vorzüglich  Kinder  und  Frauen  ergriffen;  Castro  fürchtet,  dass 
mit  der  steigenden  Kraft  der  Epidemie  auch  das  männliche  Al- 
ter von  ihr  nicht  verschont  bleiben  werde.  —  Leider  steht  die 
zu  wenig  beschränkte  Empfehlung  des  Aderlasses  in  unerfreu- 
lichem Gegensatze  zu  den  übrigen  Aussprüchen  des  Verfassers. 
—  Die  Pest  des  Jahres  1599  aber  in  Spanien  fand  ihren  Ge- 
schichtsschreiber an  Boccangelini. 

Dieselbe  wurde,  wie  durch  unzweifelhafte  Aussagen  fest- 
stand, durch  Kleider  aus  Flandern  nach  der  spanischen  Hafen- 
stadt Santander  am  cantabrischen  Meere  eingeschleppt,  und 
verbreitete  sich  von  hier  aus  über  das  ganze  Land  2),  bei  einer 
Witlerungsbeschaffenheit,  die  jeden  Gedanken  an  eine  andre 
als  contagiöse  Entstehungsweise  ausschloss 3).  Indessen  be- 
wirkte der  Umstand,   dass  bei  dieser  Pest  häufig  statt  der  ßu- 


1)  Vergl.  Hislor.-palhol.  Unters.  Th.  I.  S.  272  ff.  Heck  er,  GeBch.  d.  neuer. 
Heilkunde.  S.  239  ff. 

2)  Boccangelini,  p.  lü  u.  14. 

3)  Id.  p.  33.  „Ex  diclis  conslat,  a'crem  in  hac  constitutione  nullarn  con- 
traxisse labern  in  substantia  aul  qua/italibus,  sed  ex  conlagione  unius  corporis 
ml  aliud  praecipue  morbus  pcstitentes  increvisse. 
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bonen  sich  Karbunkeln  erzeugten,   die   Wiederkehr  der   alten 
Streitigkeiten,  ob  die  Krankheit  die  Pest  sey  oder  nicht l). 

Boccangelini's  Schrift,  wenn  auch  der  in  ihr  herrschende 
Mangel  an  Ordnung  einen  Schluss  auf  die  geistige  Unklarheit 
ihres  im  Uebrigen  kenntnissreichen  Verfassers  erlaubt,  zeugt 
dafür,  dass  sich  klarere  Einsichten  über  die  Natur  der  Pest  im- 
mer mehr  verbreiteten,  und  dass  man  sich  immer  mehr  von  der 
ängstlichen  Anhänglichkeit  an  Galenische  Dogmen  lossagte,  ja 
selbst  die  alte  Definition  von  der  Pest  inodificirte,  nachdem 
man  durch  nur  zu  zahlreiche  Erfahrungen  belehrt  worden  war, 
auch  vereinzelte  Krankheitsfälle  als  der  Pest  zugehörig;  zu  er- 
kennen,  sobald  sie  nur  die  charakteristischen  Zufälle  derselben 
darboten  -).  Wir  haben  oben  gesehen,  welche  ungeheure  Opfer 
der  angedeutete  Irrwahn  der  Stadt  Venedig  kostete  3).  —  Nichts 
desto  weniger  leidet  Boccangelini's  Schrift  noch  immer  an 
Fehlern  ihrer  Zeit,  welche  schon  von  aufgeklärteren  Aerzten 
vor  ihm  erkannt  und  vermieden  worden  waren4),  noch  immer 
wird  astralischen  Einflüssen,  Sonnen-  und  Mondfinsternissen, 
Kometen  u.  s.  w.  in  der  Aetiologie  der  Epidemie  von  ihm  eine 
Hauptrolle  zuertheilt,  wenn  auch  der  alte  Wahnglaube  an  die 
Luftverderbniss  immer  mehr  zurück  tritt  und  der  Antheil  der 
letzteren  auf  einzelne  Epidemieen  eingeschränkt  wird.  Für  die 
Pest  des  Jahres  1599  spricht  es  Boccangelini  deutlich  aus, 
dass  ihre  Entstehung  in  Aethiopien  zu  suchen  sey,  und  dass 
die  hohe  Temperatur  des  Jahres  nur  ein  ihre  Verbreitung  be- 
günstigendes Moment  gebildet  habe 5).  In  Syrien  dagegen, 
Constantinopel  und  andern  Städten  des  ottomanischen  Reiches 


1)  Schnurrur  nach  Villalba. 

2)  Bocc  angelinus,  p.  20.  „Finge,  quod  in  tota  cicitatc  unicus  homo  re- 
pcrialur,  in  quo  Vera pestilentis  morbi  esscnlia  reperialur ,  —  nulli  dubium,  quod 
is  homo peslilenti  morb»  etpfste  laburaret." 

3)  S.  oben  S.  87. 

4)  Land u 8.  Vergl.  oben  S.  23. 

5)  Boccangcl.,  p.  32.  „Kr  liis  lucc  clarius  conslal,  calorcm  lantum  filisse 
causam  quasi  tnoticam;  ex  Aethiopia  vern  conlagia  et  corporum  impurilas 
praecipua.'1 
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entstehe  die  Pest  allerdings  häufig  originär  ').  Deshalb  seyen 
auch  sehr  viele  Orte  in  Spanien,  z.  B.  Valencia,  für  welche 
dieselben  Witterungsverhältnisse,  wie  für  die  andern  Statt  fan- 
den, von  der  Seuche  frei  geblieben.  Madrid  dagegen  sey  vor- 
züglich hart  befallen  worden,  weil  in  dieser  Stadt  viele  Ein- 
flüsse sich  vereinigt  hätten,  um  dem  Contagium  eine  ausgedehnte 
Wirksamkeit  zu  verschaffen.  So  z.  B.  der  beständige  Zufluss 
von  Fremden  aus  inficirten  Orten,  von  denen  Viele  die  Krank- 
heit, an  welcher  sie  bereits  litten,  verheimlichten,  ferner  die 
Unreinlichkeit  der  Strassen,  die  Lage  des  Pesthospitals  in  der 
Mitte  der  Stadt  u.  s.  w. 

Interessant  ist  eine  Bemerkung  ßoccangelini's,  welche 
eine  früher  und  später  häufig  gemachte  Erfahrung  bestätigt, 
und  vor  Allem  geeignet  ist,  auf  die  hohe  Gesetzmässigkeit  in 
dem  Verlaufe  der  Epidemieen  hinzuweisen.  Im  Sommer  1599 
nämlich  kamen  bei  Kindern  mit  und  ohne  Fieber  Geschwülste 
am  Halse  und  den  Ohren  vor,  die  bei  einer  blos  diätetischen 
Behandlung  günstig  verliefen.  So  wenig  diese  gutartigen  Paro- 
tidengeschwülste  im  eigentlichen  Sinne  als  pestartig  betrachtet 
werden  können,  so  sebr  erinnern  sie  docb  an  die  Leichtigkeit, 
mit  welcher  die  allgemeinen  constitutionellen  Krankheitsverhält- 
nisse, „ohne  welche  selbst  die  Pest  nicht  gedeiht"  (Sy- 
denham)  schon  dann  den  kindlichen  Lebensprocess  ergreifen, 
wenn  sich  noch  keine  Spur  ihrer  Einwirkung  auf  Erwachsene 
wahrnehmen  lässt  2).  Indessen  mag  auch  die  Möglichkeit  nicht 
in  Abrede  gestellt  werden,  dass  jene  Parotiden  vielleicht  als 
der  Nachhall  des  Garotillo  des  vorhergegangenen  Jahres  zu  be- 
trachten sind.  Uebrigens  wur  en  auch  in  dieser  Pest  mehr 
Frauen  als  Männer,  und  unter  jenen  vorzüglich  Schwangere 
und  mannbare  Jungfrauen  ergriffen. 

Auch  zu  Leyden  kamen  in  derselben  Zeit  Spuren  der  Pest 
vor,  durch  welche  Heurnius  zur  Abfassung  seiner  Schrift  ver- 
anlasst wurde,  welche  indess  ihrem  Geiste  nach  (wenn  über- 

1)  Boccangelinus,  p.  39. 

2)  Id.,p.  43. 
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haupt  von  Geist  bei  einem  so  dürftigen  Produkte  die  Rede  seyn 
kann)  in  das  15te  Jahrhundert  gehört,  und  auch  in  historischer 
Beziehung  völlig  werthlos  ist.  — 

Die  Nachrichten  über  die  in  derselben  Zeit  sich  verbrei- 
tende Rinderpest  hat  bereits  Kanold  *)  zusammengestellt. 
Aus  der  bei  ihm  erwähnten  Verordnung  der  österreichischen 
Regierung  geht  aber  hervor,  dass  man  das  Contagium  dersel- 
ben kannte  und  medicinal-polizeilich  zu  würdigen  verstand.  — 
In  derselben  Zeit  verbot  der  Senat  zu  Venedig  den  Genuss  des 
Rindfleisches,  des  Käses  und  der  Butter  2). 

Dies  sind  die  wichtigsten  Ergebnisse  einer  sorgsamen 
Durchforschung  der  epidemiographischen  Literatur  des  lCten 
Jahrhunderts  in  Bezug  auf  die  Geschichte  der  Pest  und  der  zu- 
nächst verwandten  Krankheiten.  Am  Schlüsse  haben  wir  noch 
die  Titel  mehrerer  von  uns  nicht  benutzten  Schriften  verzeich- 
net, ohne  indess  damit  ein  auch  nur  einigermassen  vollständiges 
Verzeichniss  geben  zu  wollen.  —  Später  aber  wird  sich  wieder- 
holt Veranlassung  finden,  auf  die  eben  betrachtete  Periode  zu- 
rückzukommen, und  in  ihr  die  Anfänge  von  Bildungen  zu  verfol- 
gen, die  sich  erst  in  späterer  Zeit  zur  vollen  Klarheit  ihrer 
Formen  entwickeln. 

Fassen  wir  aber  in  einem  Blicke  noch  einmal  diesen  ganzen 
Zeitraum  zusammen,  so  berechtigt  uns  Alles,  die  gesammte 
Krankheitsconstitution  des  16ten  Jahrhunderts  als  eine  typhöse 
zu  bezeichnen.  Denn  wenn  auch  nicht  geleugnet  werden  darf, 
dass  die  feineren  Nuancen  dieses  Krankheitscharakters  uns  ent- 
gehen müssen,  theils  wegen  der  Unzugänglichkeit  der  unendlich 
reichen  Quellen,  welche  aus  dem  neubelebten  Schoosse  der 
Wissenschaft  in  diesem  Jahrhundert  der  Instauration  hervor- 
sprudeln, theils  wegen  der  sehr  erklärlichen  Befangenheit  der 
meisten  Aerzte  in  den  Fesseln  des  Galenischen  Jochs,  welche 
man  jetzt  erst  zu  fühlen,  aber  zugleich  auch  abzuschütteln  an- 
fing, so  steht  doch  unwidersprechlich  fest,    dass  der  genannte 

1)  Kanold,  Ueb.  die  Pestilenz  des  Hornviehes,  p.  71  ff. 

2)  Handschrift!.  Nachricht  bei  Ramazzini,  de  pestilentiaboum  etc.  p.2C. 
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typhöse  Charakter  sich  im  Allgemeinen  als  der  vorherrschende 
unabweisbar  zu  erkennen  gihf.  Wir  ^vollen  nicht  darauf  Rück- 
sicht nehmen,  dass  die  Pest  das  ganze  Jahrhundert  hindurch  in 
den  weitesten  Kreisen  wüthete,  indem  der  grösste  Antheil  ihrer 
Verheerungen  menschlicher  Unkenntniss  und  Sorglosigkeit  zu- 
geschrieben werden  muss,  wir  wollen  selbst  übersehen,  dass 
Syphilis,  Scorbut  und  Schweissfieber  an  der  Wiege  des  Jahr- 
hunderts uns  entgegentreten  und  mit  ihrer  Herrschaft  weit  in 
dasselbe  hineinragen,  wir  wollen  nicht  daran  erinnern,  dass  wir 
früher  1)  die  innigen  Beziehungen  dieser  Trias  zum  Petechial- 
typhus bewiesen  zu  haben  glauben.  Die  ausgedehnte  JHerr- 
schaft  des  letzteren  allein  würde  diesen  Satz  auf  das  Unwider- 
leglichste  darthun.  Derselbe  ist  auch  bereits  von  anderen 
Forschern  in  seiner  vollen  Wahrheit  erkannt  und  namentlich 
von  Hecker  bei  verschiedenen  Gelegenheiten  hervorgehoben 
worden.  Nichts  desto  weniger  kann  es  dem  aufmerksameren 
Beobachter  der  Schwingungen  im  kranken  Leben  der  Völker 
nicht  entgehen,  dass  sich  gegen  das  Ende  des  16ten  Jahrhunderts 
der  Uebergang  zu  einem  neuen  Krankheitscharakter  vorberei- 
tete, dessen  voller  Ausbildung  wir  erst  später,  ja  ganz  deutlich 
erst  zu  Ende  des  17ten  Jahrhunderts  begegnen,  dem  erysipela- 
tösen,  einem  Krankheitscharakter,  dessen  ganze  Bedeutung 
nur  auf  dem  historischen  Wege  ergriffen  werden  kann,  und  zu 
dessen  voller  Würdigung  auf  diesem  Wege  beizutragen,  der 
letzte  Zweck  der  nun  folgenden  Betrachtungen  ist. 


de  Carmona,  J.,  Tractalus  de  peste  et  febribus  cum  pt/n- 
ciulis,  vulgo  Tavardillo.    Sevilla,  1581.  8. 

Lopez,  Alph.  (de  Corella),  De  morbo  pestilenle.  Vale/il. 
1581.  4.  —  Saragoss.,  1584.  4. 

Poupart,  Olivier,  Conseil divin  touchant  la  maladie  diverse 
de  la  pesle  en  la  ville  de  Rochelle.     Rochelle,  1583.  12. 


1)  Histor.-palhol.  Untersuchungen  I.  S.  daselbst  die  Abschnitte  über  die  Sy- 
philis, den  Scorbut,  den  englischen  Schweiss  und  den  Petechialtyphus. 
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(Vielleicht  theologischen  Inhalts,  obschon  der  Verf.  Arzt 
war,  denn  er  schrieb  auch  über  den  Aderlass.) 

Alexander,  Franc,  Traltato  della  peste  e  febri peslilenti. 
Tori/io,  1586.  4. 

Wittich,  Joh.,  Kurzer  Bericht  vom  hirntobenden  vergiften 
epidemicalischen  Fieber.     Leipz.,  1592. 

Graevius,  Lud.,  Theses  medicae  conlinentes  explicationem 
et  curulioiiem  febris  pestilentis  epidemicac  passim  per 
Germanium,  vulgo  sudamina,  pleurilides,  ardoris  linguae 
aut  doloris  capitis  grassatio.     Heidelb.,  1593.  4. 

Dornkrell,  Tob.,  Von  der  Pestilenz  dieses  96.  Jahres  kur- 
zer und  gründlicher  Bericht.     Hamb.,  1596.  4. 

Wittich,  Joh.,  Ein  vielfältiger  Bericht  von  der  giftigen  Roht- 
ruhr.  Müh! hausen,  1596.  (Eine  der  unzähligen  Volks- 
schriften, welche  diese  Ruhr  hervorrief.) 


IV. 

Das  siebzehnte  Jahrhundert. 


Nicht  günstiger  waren  die  Anspielen,  unter  denen  das  so 
ereignissvolle  und  unglücksschwangere  siebzehnte  Jahrhun- 
dert über  Europa  heraufzog;  —  gleich  an  seiner  Pforte  begeg- 
nen wir  allgemeinem  Mangel,  der  vorzüglich  in  Russland  und 
Lilthauen  eine  furchtbare  Höhe  errelchle1),  Erdbeben,  vulkani- 
schen Eruptionen,  weitverbreiteten  Krankheiten  jeder  Art;  aus- 
ser der  Pest  vorzüglich  dem  Petechialtyphus  und  dem  ganzen 
Geschlechte  der  ihm  verwandten  Uebel. 

1602.     Typhöse  Pneamonieen  [in  Italien.     Codronchi, 

Iiaelius  a  Fönte,   Jota.   Colle,   Chiocchi,  — 

Tosius   (1613.) 

Nach  dem  Anfangs  strengen,  dann  sehr  gelinden  Winter 
des  Jahres  1601  verbreiteten  sich  im  Frühlinge,  besonders  im 
März  und  April,  über  ganz  Italien  und  die  benachbarten  Län- 
der Krankheiten,  die  wir  nach  den  sehr  werthvollen  Nachrichten 
der  genannten  Aerzte  nur  für  Epidemieen  des  „Alpenstichs" 
halten  können,  obschon  Guggenbühl  desselben  für  die  Schweiz 
in  diesen  Jahren  nicht  erwähnt. 

Codronchi  beobachtete  diese  Krankheiten  („Pleurilidcs, 
anginae  et  Iumbriciu)  zu  Imola.  Er  spricht  von  der  grossen 
Verwirrung;  der  über  dieselben  von  Aerzten  und  Laien  "eäus- 


1)  Ra azynsky,  Aucluar.  //ist.  nat.  Polvm'ae,  p.  4G«.  Lebenwaldt.  In 
Liefland  war  die  Noth  so  gi'uss,  dass  man  selbst  den  Genuas  menschlicher  Leichen 
nicht  scheute! 

Haesers's  Unters.  II.  g 
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serten  Meinungen,  und  besonders  stellt  er  sich  die  Aufgabe,  die 
Ansicht  von  der  den  Würmern  in  dieser  Krankheit  zuerlheilfen 
Wichtigkeit  gänzlich  zurückzuweisen.  Er  rechnet  die  Krankheit, 
zu  den  bösartigen  Lungenentzündungen,  von  denen  Italien  in 
älterer  und  neuerer  Zeit  so  häufig  heinigesucht  worden  sey, 
leugnet  aber,  besonders  gestützt  auf  die  mangelnde  Contagiosi- 
tät  der  Krankheit,  den  eigentlich  pestartigen  Charakter  dersel- 
ben. Im  Uebrigen  enthält  seine  Schrift  weder  etwas  über  die 
näheren  Erscheinungen  noch  über  die  Behandlung  derKrafikheif. 

Aehnlicher  Art  waren  die  von  Laelius  a  Fönte  in  der  Um- 
gegend von  Urbino  und  Pesaro  beobachteten  Krankheilen. 
Neben  Anginen  und  Parotiden  bildeten  lyphöse  Brustentzün- 
dungen (im  März  und  April)  die  hervortretendsle  Erscheinung. 
Die  Beschreibung  des  genannten  Arztes  ist  nur  kurz,  sie  erhält 
aber  einiges  Interesse  durch  die  Angabe,  dass  sich  in  den  Lun- 
gen Abscesse  mit  einer  jauchigen  übelriechenden  Materie  fanden. 

Ueber  dieselbe  Epidemie  findet  sich  auch  eine  kurze  Notiz 
bei  Joh.  Colle,  die  wir  nach  Baronius  mittheilen  '). 

Dieselben  Krankheiten  werden  von  Chiocchifür  die  Gegend 
von  Verona  ausführlicher  geschildert.  Derselbe  nennt  „Pfeu- 
r ilides,  anginae,  deslillaliones  conlumaces ,  febres  malt  moris, 
puhnoniue  complures  avvrofiag  d/iolkvvreg."  Vorzüglich  wurde 
das  Volk  ergriffen;  Würmer  kamen  sehr  häufig  vor.  Uebrigens 
scheidet  Chiocchi  die  „Pleuritis"  streng  von  der  „Pulmonia", 
und  sieht  besonders  den  Uebergang  der  ersten  in  die  zweite 
als  gefahrvoll  an.  Mit  beissender  Ironie  wundert  er  sich,  dass 
so  Viele  schon  am  4ten  Tage  starben,  denen  doch  „die  besten 
Aerzte"  gleich  am  ersten  Tage  einen  Aderlass  und  Abführmit- 


1)  Baronius,  de  pleuripneumom'a,  p.  17.  (Der  Anfang  der  Sielte  bezieht 
sich  auf  das  J.  1585.)  „Ilane  rpfdeuitcmi  constitutioncm  e.r  pleurilide  et  pueit- 
inonia  permixlam  luculentius  ejrp/ical  Joh.  Coile  in  sui  Cosnit/tocis  Medieei 
üb.  3.  —  llisloria  pJeuri  licet  et peripjiettttwnica,  rjurre  feminas  praeseriim  et  setiex 
falliensrs  et  Cant/iiauns  ob  ciriitm  iinberillitaletn  et  naluras  jam  destit/alionibits 
et  cettarrliis  obnoxias epidemice  inlerfecit  eliatn  praeleritis  aytnis  1G01  quam  p/u  - 
rimqs  Urliini,  Pisauri  Funique  cilissiina  morle propter  annifrigidam,  humidam 
et  nicosam  Constitutionen!  et  subserjuentem  Aquilonarem  devastacit." 


115 

1/1«  02.] 

fei  verordnet  hatten,  und  dass  die  Meisten  den  Uten  und  14ten 
Tag  überstanden  und  durchkamen,  welche  diese  Hülfe  versäum- 
len,  oder  denen  nur  Schröpfköpfe  gesetzt  wurden,  welchen 
Chiocehi  eine  die  Krankheit  auf  die  Haut  übertragende  Kraft 
beimisst.  Hauptsächlich  war  aber  der  günstige  Ausgang  von 
reichlichen  Schweissen  abhängig,  welche  schon  durch  Frictio- 
nen  des  Körpers  hervorgerufen  werden  konnten.  Aebnliche 
Einfachheit  zeichnet  auch  das  übrige  Verfahren  dieses  Hippo- 
kratikers  aus;  er  achtete  so  sehr  auf  die  Aufrechterhall nng  der 
Kräfte,  dass  er  seinen  Kranken,  und  zwar  mit  dem  besten  Er- 
folge, Wein  gab. 

Hierher  gehört,  wenn  auch  nichl  der  Zeit,  doch  der  gan- 
zen Eigentümlichkeit  der  Krankheitserscheinungen  nach,  die 
von  Tosius  im  J.  1013  zu  Gualda  beobachtete  epidemische 
Pneumonie.  Der  Winter,  dieses  Jahres  zeichnete  sich  durch 
seine  sehr  bedeutende  Kälte  aus,  und  dieser  schreibt  Tosius 
einen  um  so  grösseren  Antheil  an  der  Aetiologie  des  Uebels, 
an  welchem  viele  Kranken  schon  am  4ten  bis  5ten  Tage  star- 
ben, zu,  als  der  vorausgegangene  Sommer  durch  grosse  Hitze  und 
Nässe  ausgezeichnet  gewesen  war1).  Es  dürfte  nach  einigen 
von  dem  genannten  Arzte  milgetheilten  Krankengeschichten 
kaum  bezweifelt  werden  können,  dass  diese  Pneumonie,  welche 
vorzüglich  Frauen,  Greise,  Schwächliche  und  Reconvalescenten 
befiel,  eine  sogenannte  typböse  war;  Tosius  selbst  trennt  sie 
scharf  von  der  gewöhnlichen  Pneumonie,  und  nennt  sie  sogar 
geradezu  ein  Erysipelas  der  Lungen,  ja  er  benutzt  selbst 
die  Ergebnisse  der  Leichenöffnungen  -)  zum  Beweise  jener 
Verschiedenheit.  Nicht  uninteressant  sind  die  günstigen  Er- 
folge, welche  er  von  dem  Gebrauche  des  Eises  und  Schnees, 
welche   die    Kranken   unausgesetzt  im  Munde  behielten,   beob- 


1)  Schnurrer  fuhrt  die  von  Tosius  beobachtete  Epidemie  unter  dem 
Jahre  tfi09  auf. 

2)  Tosius,  (p.  4.)  „Dissectiß  cailaiere  pulmones  nigricantes  et  veluli eom- 
busli  absque  ulla  sanie  apparuernnt ,  naturali  magniludine  pnrum  t»imutaln.il 
Es  ist  von  einer  am  4len  Tage  der  Krankheit  gestorbenen  Frau  die  Rede. 

8* 
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achtete;  die  Krankheit  nahm  bei  diesem,  von  ihm  mit  allen 
Hiilfsmitfeln  der  Theorie  seiner  Zeit  geschützten  Verfahren  in 
der  Regel  unter  kritischen  Stühlen  ( —  gallige  Complication 
pflegte  nie  /.u  fehlen  — )  einen  günstigen  Ausgang. 

1G05  —  1611.     Pest,  «arotillo,  Ruhr.  —  Plater,  Potel, 

Lauadie,  Thevet.  —  Die  spanischen  Aer^te.  — 

Paschettus,    Fontanus. 

Wir  kehren  zu  der  Geschichte  der  Pest  zurück.  —  Die 
Jahre  1603  — 1605  zeichneten  sich  durch  sehr  strenge  Winter 
und  trockne  heisse  Sommer  aus;  an  vielen  Orten  herrschte  die 
wirkliche  Pest  (z.  B.  in  Danzig,  London)  ]),  oder  doch  pest- 
artige Krankheiten.  In  dieser  ganzen  Periode  aber  erhob  sich 
in  Spanien  der  Garotillo,  dem  wir  zu  Ende  des  vorigen  Jahr- 
hunderts als  Genossen  des  Petechialtyphus  begegneten,  zu  einer 
Höhe  und  Verbreitung,  wie  sie  früher  und  später  ohne  Beispiel 
sind.  Das  J.  1613  vorzüglich  war  durch  solche  Verheerungen 
bezeichnet,  dass  es  noch  lange  nachher  das  Garotillo-Jahr  („anno 
de  los  garolil/os")  hiess  2).  Er  verbreitete  sich  bis  nach  Nea- 
pel und  Malta,  und  war  noch  zu  Ende  des  17ten  Jahrhunderts 
nicht  ganz  verschwunden. 

Im  J.  1605  wurde  Russland  von  der  Pest  heimgesucht,  und 
in  demselben  Jahre  schon  kamen  Spuren  derselben  in  Thüringen 
vor  3),  in  den  folgenden  Jahren  aber  war  sie  über  ganz  Deutsch- 
land allgemein  verbreitet  und  rief  überall  populäre  Pestschriften 
ins  Leben.  Augsburg  wrurde  im  J.  1607  verheert4).  Zu 
Basel,  wo  sie  von  1609  bis  1611  herrschte,  beobachtete  sie  Fe- 
lix Plater;  sie  war  so  bösartig,  dass  nicht  einmal  die  Hälfte 
der  Erkrankten  gerettet  werden  konnte,  (von  6408  star- 
ben  3958.) 

1)  Lebenwaldl. 

2)  Vevgl.  Hecker,    Gesell,  d.  neuer.  Heilkunde,  S.  24t  IT.,  woselbst   sich 
auch  die  sehr  ansehnliche  Literatur  verzeichnet  findet. 

3)  S.  Wittich  ,  J.j  Thf&cnleiia  epidemica, 

4)  Joh.  Castellus,  Traet.  de pe.ste.  August.  1608.  8.  Eine  übrigens  gänz- 
lich werthloae  Schritt. 
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Zu  den  werthvolleren  gehören  die  Angaben  dreier  Wund- 
ärzte, Potel  zu  Paris,  Labadie  zu  Toulouse  und  Thevet  zu 
Poitiers.  Potel  und  Labadie  hatten  die  Pest  in  den  Jahren 
1597  und  1606  —  1608  beobachtet.  Im  J.  1606  wurde  Paris 
so  heftig  ergriffen,  dass  selbst  alle  Aerzte,  Potel  ausgenommen, 
die  Stadt  verliessen.  Nach  ihm  wurden  15  —  20,000  Menschen 
befallen;  von  der  Pest  ergriffene  Schwangere  waren  unfehlbar 
verloren.  Potel  verliess  sich  auf  die  gewöhnlichen  Mittel,  vor- 
züglich den  Theriak,  dessen  schweisstreibende  Wirkung  er 
hervorhob. 

Labadie  befrachtete  die  Pest  gegen  die  allgemeine  An- 
sicht seiner  Zeit  vom  solidar-pathologischen  Standpunkte,  und 
richtete  sein  ganzes  Augenmerk  auf  die  Erhaltung  der  Kräfte. 
Ehrend  muss  desMuthes  gedacht  werden,  mit  welchem  er  zahl- 
reiche Leichenöffnungen  vornahm.  —  Thevet  hob  vorzüglich 
9as  Auftreten  von  Bubonen  bei  intercurrirenden  Krankheiten 
hervor,  und  suchte  den  Glauben  an  die  absolute  Contagiosilät 
des  Uebels  zu  beschränken. 

Diese  ganze  Pestperiode,  ausgezeichnet  durch  eine  Fluth 
von  Volksschriften,  erhält  durch  die  gleichzeitige  allgemeine 
Verbreitung  der  Ruhr  noch  besonderes  Interesse.  Vorzüglich 
herrschte  dieselbe  in  Thüringen,  besonders  zu  Erfurt  und  der 
Umgegend.  Noch  mehr  scheint  sich  die  Ruhr  im  Sommer  1609 
verbreitet  zu  haben,  der  sich  durch  äusserste  Hitze  und  Frucht- 
barkeit eben  so  sehr  als  der  ihm  vorangegangene  Winter  durch 
eine  Strenge  auszeichnete,  welcher  erst  die  des  Jahres  1709 
wieder  gleichkam. 

Paschettus  beobachtete  diese  Ruhr  im  J.  1604  zu  Ge- 
nua zu  Ende  des  Sommers  nach  einer  sehr  warmen  und  feuch- 
ten Witterung.  Wir  theilen  in  der  Anmerkung  seine  ganze 
Beschreibung  mit  J). 


1)  Paschettus,  de  dcslillationc ,  cal/iarrn  vulgo  diclo,  Ulm >  III.  Venel 
1615.  4.  p.  152  sq.  „Praescnli  anno  1604  exlrema  aestale  el principiii  autumni 
grassatac  sunt  di/se/iteriae,  qualcs  ab  Hipporrate  describnnlur  Hb.  de  aere  aq. 
el  lue.  et  3.  aphor.  12.  cruentae  Mae  quidem  dolorißcae  c.r  Irile  et piluila  Salsa  a 
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Zu  dein  Wei'lbvollsten,  was  in  dieser  Zeit  für  die  Erfor- 
schung des  der  Ruhr  zu  Grunde  liegenden  Leidens  geschah, 
gehören   die  Angaben  des  Jac.  Fontanus1),   die  sich  höchst- 


capite  ad  intestina  descendente ,  quae  transitu  ob  suam  crassitiem  et  ciscidita- 
tem  moram  trahens  inteslinorumqtte  lunicis  adhaeretis ,  \male  afficiebal ,  abra- 
debat  et  exulcerahat  ipsa  intestina.  Contimit  autem  hie  morbus  occasione 
austrinae  constitutionis,  quae  hieme  et  vere  ciguit ,  ex  qua  eapita  repleta  muttis 
humidi latibus  pituitosisque  exerementis ,  quae  aestate  superveniente  satsa  red- 
dita  bilegue  aestiro  calore genita, permix ta ,peprreranl  difficulta lies  intestinorum, 
tenesmos ,  dt/senterias ,  quae  plures  feminas ,  quam  eiros  torquebant,  quod  iltae 
tutmidiores  essent.  Et  ego  fateri  possum,  plures  me  hoc  morho  laborantes  cu- 
rassc, plcrasque feminas ,  et  omnes  inlegrae  sanilati  restitutos.  tyuibus praeter 
mcdicamenlum  leniens paulo  adstringens  et  corroborans ,  initio  morbi  exhibitum 
nihil  praeter ea,  quod  adst  ringend/ faeuttatem  obtineret,  praeeepi,  usus  sciliccl 
per  os  et  per  alctim  abslergentibus,  refrigerantibusf  et  quoquo  paclo  dolorem  leni- 
entibus.  fdeo  omnes  evaserunt ,  quod  quibusdam  a/iis  medicis  non  contigil,  qui 
$  tat  im  ad  adslringrntia  confugiebanl.li 

1)    Fun!; ,  medic.prarl,  lib.  III.  r.  23.  (Paris.  1612.  4.J  „Polest  etiam 

fdqsenteria)  emanare  a  tumoribus  praeter  natura/n  in  intestiuis  proereatis,  quae 
ad  ulcerosam  referri polest.  Periit  filius  mens  tlonoralus  novem  annos  natus  d//- 
senteria  ab  ulceribus  orta  ex  tumoribus  intcstinoru?n  ;  cum  ejus  locus  esset  nobis 
ambiguus  et  symplomalum  causae  penitus  ignotae ,  demorlui  corpus  secandum 
curavimus  a  Magislro  Petro  ftontamper  Chirurgo  Aquensi  docto  et  probo  ,  qui 
intenit  a  prineipio  coli  intrslini  ad  /ine  m  nsque  recti  plus  quam  ducenta  ulcera 
rotunda,  mixta  cum  apostematibus ,  quorum  ulcerum  aliqua  corroserant  totttm 
intestinum;  Ulis  uh  eribus  int rrjactebant partes  aliquae  inlcstinorrtm  sanae  et  in- 
tegrae.  Anno  supra  miUesimum  sexcenlesimo  oetavo  tnense  Augusto  nata  est 
dt/senteria  in  puero  D.  Consiliarü  du  Perier  quae  per  inlervalla  excitabatur, 
quam  suspicabar  a  punclura  vermium  nasci,  quorum  quanlitas  admiranda  fuit 
inventa  in  ejus  intestinis  post  dissectum  ejus  cadaeer,  nee  mirum,  cum  viderim  in- 
testina reduplicata  a  vermibusS1, 

„De  dijscnteria  hepatica  dictum  fuit  capitede  hepttitide.  Ulcusinteslinorum 
generalur  ab  erosione  humorum  acrium,  in  qua  diversi  sunt  gradus  notandi  ra- 
tione  varia  intestinorum  :  primo  na/t/que pinguedo  radilur:  seeundo  excremenla 
intestinorum  cxpellunl :  lertio  coro propria  intestinorum  educitur.u 

„In  hac  dt/senteria  cum  ulccre  affectus  locus  est  divers?/s:  ctut  cnim  te~ 
nuia  exuleerantur  intestina,  aut  erassa  ;  in  superiori  parle  supra  umbilicum. 
(tut  in  inferiori  sub  umbilico  :  quae  depre/tenduntur  de  situ  dolo?is,  tum  de  mix- 
tione  faecum.  Kam  si  cum  exeremrntis  sanguis  aut  pus  valde  misceantnr  ut  ad- 
sil  dolor  circa  umbilicum,  in  gracilibus  exuteeralio  snbest :  si  vero  non  valdr  mis- 
cenntur,  in  crassioribus  tatet,  st'lus  tarnen  dotor/'s perrtis  anatomicis  indicat  lo- 
cum  affectum  proprium.  Dt/senteria  illa  quae  n'tiojecoris  contingitobsessae  paf- 
tis  praestantia  magna  est,  cum  si/mptomatum  magniludine.  (fuae  vero  ab  ulcere 
pendet,  si/mptomatum  tantum  magnitudine  magna  censenda,  ut  dolore ,  vigiliis, 
et  praesertim  atrabilaris  quae  maligna  est,  tum  fere  omnis  quae  ab  ulcere  ex- 
c/tatur.t 
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wahrscheinlich  auf  die  Ruhr  des  Jahres  1008  beziehen.  Dieser 
Arzt  scheidet  die  Rühren  in  kritische  und  symptomati- 
sche, und  führt  unter  den  letzteren  diejenige  mit  auf,  welche 
ihren  Grund  in  Dickdarmgeschwüren  findet.  Diese  aber  be- 
schreibt er  so  ganz  mit  neueren  Darstellungen  übereinstimmend, 
dass  man  sich  auch  hier  des  Unwillens  kaum  erwehren  kann, 
dass  eine  höchstwichtige,  schon  von  Hippokrates  ')  angedeutete 
Thatsache  nach  mehr  als  2()üjähriger  Vergessenheit  von  Neuem 
hervorgehoben  und  festgestellt  werden  musste.  Die  Therapie 
des  Fontanus  übrigens  bietet  nichls  Besonderes  dar. 


Der  dreißigjährige  Krieg. 

Der  glühende  Funken  der  Zwietracht,  des  Hasses  und  der 
Verfolgung,  der  seit  hundert  Jahren  Deutschland,  ja  Europa 
zerriss,  loderte  noch  einmal  zur  furchtbaren  Wuth  des  verhee- 
rendsten Brandes  auf,  welcher  je  Europa  und  vorzüglich  wieder 
das  unglückliche  Deutschland  durchtobte.  Noch  jetzt  erblicken 
wir  rings  um  uns  viel  stumme  aber  furchtbare  Zeugen  jener 
Zeit,  manch  öde  Stelle  bezeichnet  nur  durch  ihren  Namen  den 
Ort,  wo  einst  ein  betriebsames  Geschlecht  friedlich  hauste, 
manch  einsamer  Denkstein  bezeichnet  noch  jetzt  dem  Wande- 
rer die  Stätte,  wo  in  blutigem  Kampfe  ein  tapferer  Arm  erlag; 
—  aber  keine  Spur  erinnert  mehr  an  die  Tausende,  die  dem 
würgenden  Todesengel  auf  ruhmlosem  Krankenlager  zum  Opfer 
fielen. 

Lagerfieber. 

Ueberall  erblicken  wir  im  Gefolge  des  dreissigjährigen 
Krieges  Seuchen  jeder  Art,  vorzüglich  die  gewöhnlichen  La- 
gerfieber, aber  zu  einer  fast  beispiellosen  Wuth  entwickelt, 
und  zu  noch  grösserer  Höhe  theils  durch  die  übrige  grenzenlose 


1)   Hippocr.  Aphor.  secl.  IV.  2G."Hv   vnö  öx'oevTtqirjc;  f'xo/nrcy  utov  oc'tQxis 
vno/wQriaomi,  Saviiai/iov."  — 
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Bedrängniss  der  Kranken,  theils  durch  die  eben  so  maasslose 
Inwissenheit  der  Feldärzte  und  Feldchirurgen  gesteigert,  in 
deren  gewissenlose  Hände  das  Schicksal  des  Kernes  der  Natio- 
nen gelegt  war.  Eben  so  häufig  finden  wir  die  Ruhr,  die  ei- 
gentliche  Pest,  und  neben  ihr  den  Mark-verzehrenden  Scorbiit 
verbreitet,  und  kaum  vermögen  wir  uns  zu  erklären,  wie  in  so 
allgemeiner  Entfesselung  alles  Unheils  die  Menschheit  nicht 
gänzlich  vernichtet  wurde  *). 

1G2I.     In  der  Pfalz.     Fonseea.  Rhuinelius.  —  In 
Sachsen.     Burser. 

Wir  brauchen,  um  der  Geschichte  der  Volkskrankheilen  des 
dreißigjährigen  Kriegs   folgen  zu  können,    nur  die  politischen 
Ereignisse  und  namentlich  die  Züge  der  Heere  im  Auge  zu  be- 
halten.    Am   frühesten   begegnen   wir   dem  Petechialtyphus  als 
Lagerfieber  in  der  Pfalz,   wo   im  J.  1621   österreichische  und 
spanische    Truppen    das    durch    die    Achtserklärung    Churfürst 
Friedrich's,  des  unglücklichen  Königs  von  Böhmen,  herrenlose 
Land  besetzten.     (Einnahme   von  Heidelberg  am  Gten  Sept. 
1622.)  —  Die  Schrift  eines   porlugiesischen   Arztes,   Antonio 
Fonseca,   schildert  diese  Feldkrankheiten  als  den  ausgebilde- 
ten Kriegstyphus;  dieselbe  ist  aber  so  vorwiegend  theoretischer 
Art,  dass  sie  für  unsern  Zweck  eigentlich  keine  Ausbeute  gibt. 
Ferner  gehört   hierher  die  merkwürdige  Schrift  eines  ge- 
wissen llhumelius,  deren  seltsamer  Titel  schon  den  Sonder- 
ling verräth  2).     Sie  schildert  den  Beginn  und  die  Verbreitung 
der  Lagerfieber  der  Jahre  1621   „nd  der  folgenden,  welche  bei 
grosser  Sommerhitze   im  Lager   bei  Weidhausen   entstanden, 
und    von    herumstreifenden   Soldaten    im   September    desselben 
Jahres,   in    welchem  man  eine  autlallende  Menge  von  Fliegen, 
Schmetterlingen. und  Spinnen    bemerken    wollte,   so   verbreitet 

Will,1!  Ve,rK'Heck7'  Kede  *nrFei«  ae.45.te»Stifh,.iR.t.ge.  des  Fried.ich- 
Wahelm-IiKhtuL.     (Ueber  die  Feldkrankheiten.)     Bert.  1839.     8. 
2)  S.  da»  Scliriflenverzeichniis. 
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wurden,  dass  sie  im  nächsten  Frühling  in  der  ganzen  Oberpfalz 
und  Baiern  allgemein  herrschten;  —  so  wahrscheinlich  es 
ist,  dass  das  Uebel  mehreren  der  in  jener  Zeit  des  allgemeinen 
Krieges  nur  zu  häufig  dargebotenen  Heerde  entspross. 

Die  Beschreibung  des  Bhumelius,  eines  fanatisch-ver- 
wirrten  Paracelsisten,  ist  leider  sehr  ungeniessbar,  indem  sich 
der  Verfasser  fortwährend  auf  die  unerträglichste  Weise  um 
die  von  ihm  angenommene  mercurialische  Natur  der  Krankheit 
bewegt,  die  er  i}'xe(f>a?MVuvaog  heisst,  und  durchaus  nicht  für 
fieberhaft  gehalten  wissen  will,  weil  das  Fieber  nicht  ein  Er- 
zeugniss  des  Mercurius,  sondern  des  Sulphur  sey!  So  spurlos 
sind  an  diesen  verdrehten  Köpfen  zu  allen  Zeiten  die  mühsam 
erworbenen  Erfahrungen  der  Besseren  vorübergegangen.  —  In- 
dess  geht  aus  den  Angaben  des  Bhumelius  doch  hervor,  dass 
die  Epidemie  sehr  verbreitet  und  sehr  bösartig  war,  dass  sie 
besonders  mit  Brustafl'ectionen,  Beklemmung,  Bluthusten  u.  s.  w. 
auftrat,  und  dass  Nasenbluten  sehr  heilsam  zu  seyn  pflegte,  ob- 
schon  es,  wie  auch  andere  Blutungen,  z.  B.  bei  Frauen  aus  den 
Genitalien,  eine  bedeutende  Schwäche  zurückzulassen  pflegte. 
Zuweilen  will  Bhumelius  eine  Geschwulst  (lumor)  auf  der 
Brust  beobachtet  haben;  vielleicht  jene  rothlaufartige  Affection, 
die  Jbei  dem  Brusttyphus  so  häufig  ist.  —  Würmer  erzeugten 
sich  in  ungeheuren  Mengen.  —  Als  Nachkrankheil  entstand  oft 
Blindheit,  und  häufig  bildeten  sich  schon  während  der  Krankheit 
auf  der  Cornea  Pusteln  aus.  —  Ausser  den  Petechien  erwähnt 
Bhumelius  noch  papulöse  Ausschläge  von  der  Grösse  einer 
Linse  oder  halben  Erbse,  welche  zuweilen  Eiter  ergossen;  eine 
Erscheinung,  welche  den  heftigeren  Formen  des  Petechialty- 
phus (und  des  Abdominaltyphus)  niemals  fremd  gewesen  ist. 
Zu  Ende  der  Krankheit  trat  häufig  eine  trockne  sowohl  als 
nässende  „Scabies"  ein;  erstere  vorzüglich  dann,  wenn  die 
Krankheit  sich  nicht  gehörig  durch  Schweisse  entschieden 
hatte. 

Auch  bei  dieser  Epidemie  suchte  die  unbeschreibliche  Un- 
wissenheit  der  Feldärzte    und  Militärchirurgen,    alles   Heil   im 
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Aderlässe,  welcher  jedesmal  mit  tödtliehem  Erfolge  angestellt 
wurde.  Erfahrungen  der  Art  wurden  täglich  gemacht  und  täg- 
lich von  Neuem  vergessen,  denn  je  geringer  der  Umfang  der 
Kenntnisse  ist,  welche  der  Beschränktheit  zu  Gebote  stehen, 
desto  fester  vertraut  sie  denselben,  und  ein  günstiger  Zufall 
macht  tausend  Missgriffe  vergessen.  ' 

Abführ-  und  Brechmittel  hatten  begreiflicher  Weise  eben 
so  schlechte  Erfolge;  nach  den  letzteren  blieb  leicht  bedeuten- 
dere Taubheit  und  Gesichfsschwäche  zurück,  wobei  indess  be- 
merkt werden  innss,  dass  man  sich  damals  noch  vorzugsweise 
mineralischer  Brechmittel,  z.B.  des  Kermes,  des  Kupfervitriols, 
selbst  arsenikalischer  Präparate  bediente,  indem  die  Ipecacuanha 
erst  später  allgemein  bekannt  wurde.  —  Eben  so  unzulässig 
war  die  Anwendung  des  Weins;  wahrscheinlich  weil  man  die 
Umstände,  unter  denen  er  allein  zu  nützen  vermag,  nicht  so 
scharf,  als  Biverius  in  einer  gleichzeitigen  Epidemie  ')  zu  be- 
urtheilen  vermochte.  —  Die  heilsamste  Krise  waren  auch  hier 
Schweisse,  die  sich  häufig  von  selbst  einstellten. 

Von  geringerer  Bedeutung  ist  die  Schrift  Joachim  Bur- 
ser's,  Arztes  zu  Annaberg;  indess  beweist  sie  doch,  dass  auch 
in  Sachsen  die  Krankheit  schon  sehr  früh  allgemein  war,  und 
sich  nicht  bloss  auf  die  Heere  .beschränkte. 

1625.     Montpellier.  —  Riverius. 

So  beobachtete  Biverius  im  J.  1623  eine  ausserordent- 
lich bösartige  Epidemie  des  Petechialtyphus  zu  Montpellier, 
bei  welcher  nach  des  Beobachters  eigner  Aeusserung  nur  die 
Bubonen  fehlten,  um  die  Krankheit,  welche  nur  kurz  beschrie- 
ben wird,  als  Pest  erscheinen  zu  lassen.  Es  starb  die  Hälfte 
der  Kranken,  und  vorzüglich  ominös  waren  Parotiden,  nach 
Biverius  kritische,  aber  ungenügende  Anstrengungen  der  Na- 
tur zur  Genesung,  welche  er  durch  sehr  kleine  Blutentziehungen 
und  gelinde  Abführungen,   angeblich  mit  grossem  Erfolge,   zu 


1)  S.  die  gleich  folgende  Rubrik. 
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ergänzen  suchte  1).  Indess  steht  diese  Angabe  bewährten  Er- 
fahrungen und  der  eigenen  Schilderung  der  Krankheit  von  Ri- 
verius,  als  einer  ausgebildet  adynamischen,  so  schroff  ent- 
gegen, dass  es  vergönnt  ist,  mehr  an  die  guten  Erfolge  des  von 
Riverius  in  derselben  Epidemie  unter  geeigneten  Umständen 
verordneten  Weins,  als  an  die  der  Antiphlogose  zu  glauben. 

Es  ist  mit  Sicherheit  anzunehmen,  dass  die  .besprochenen 
Lebel  in  dieser  ganzen  Zeit  nirgends  ganz  verschwanden;  in- 
dess finden  wir  eine  brauchbare  Beschreibung  erst  wieder  im 
J.  1629,  über  eine  Epidemie,  in  welcher  man  irrig  den  Friesel 
hat  finden  wollen,  dessen  erste  constatirte  Epidemie  für  Deutsch- 
land in  das  J.  1652  fällt2). 

1629.     Lüttich.  —  Heer. 

Nach  einer  zehnjährigen  im  Allgemeinen  kalten  Witte- 
rung zeichnete  sich  der  Sommer  1629,  zu  Lüttich  wenigstens, 
durch  eine  ausserordentliche  Hitze  aus,  deren  Einflüsse  Heer 
die  nun  folgende  Epidemie  des  Petechialtyphus  zuzuschreiben 
geneigt  ist.  Dieselbe  ergriff  besonders  Männer,  namentlich 
Weintrinker,  und  von  den  Frauen  vorzugsweise  diejenigen,  auf 
welche  ein  damals  entstandener  Volkstumult  einen  heftigen  Ein- 
druck gemacht  hatte.  In  den  ersten  vier  Tagen  klagten  die 
Kranken  über  wenig  mehr  als  allgemeine  Abgeschlagenheit  und 
Uebelseyn,  dann  aber  stellten  sich  heftige  Kopfschmerzen,  am 
siebenten  Tage  meist  Delirien  ein.  Erbrechen  war  bei  Weni- 
gen, bei  den  Meisten  Verstopfung,  vor  dem  Tode  bei  Einigen 
Meteorismus  zugegen.  Bei  Vielen  brachen  bald  nach  dem  An- 
fange, bei  Andern  auf  der  Höhe,  und  bei  noch  Andern  zu  Ende 
der  Krankheit  Petechien  aus,  ohne  dass  sich  indess  weder  an 
diese  Erscheinung  für  sich,  noch  an  die  Periode  ihres  Eintretens 
irgend  eine  prognostische  Bedeutung  geknüpft  hätte.  Der  Tod 
erfolgte  am  7ten,   91  en   oder  20sten  Tage  unter  Convulsionen. 


1)  Laz.  Riverius,  opp.  lib.  XVII. p.  453.  460.  ed.  Genev.  1737.   Fol. 

2)  S.  unten  den  Abschnitt  vom  Friesel. 
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—  So  verderblich  diese  Krankheit;  den  höheren  Ständen  war, 
.so  leicht  verlief  sie  bei  dem  Volke,  welches  sich  an  reichliches 
Trinken  von  Wasser  oder  Molken  hielt.  Uebrigens  war  die- 
selbe kaum  ansteckend  zu  nennen.  Heer  wandte  zu  ihrer 
Bekämpfung  vorzüglich  frische  Kräutersäfte  an. 

1652.     Nürnberg.  —  I«ngerfieber,  Scorbut.  —  Roeten- 
beck,  Hörn. 

Derselben  Art  waren  die  Krankheiten,  welche  das  helden- 
in uili ige  Heer  der  Schweden  während  der  Belagerung  von 
Nürnberg  im  J.  1632  bedrängten,  und  tausend  taufern  Krie- 
gern einen  ruhmlosen  Untergang  bereiteten.  Noch  fürchter- 
licher aber  mussten  die  Verheerungen  durch  den  gleichzeitig 
ausbrechenden  Scorbut  werden;  jene  Krankheit,  welche  in  das 
Leben  der  Völker  dieser  Zeit  so  verderblich  eingriff,  und  in  den 
Greueln,  den  Entbehrungen  und  der  Noth  eines  verheerenden 
Kriegs  nur  zu  reichliche  Nahrung  fand  ')• 

Mit  der  Wendung  des  letzteren  nach  Schwaben  finden  wir 
auch  in  diesem  Lande,  vorzüglich  seit  der  für  die  Schweden  so 
unheilvollen  Schlacht  bei  Nördlingen  (24.  Aug.  1634.)  diesel- 
ben Krankheiten  allgemein  verbreitet,  und  wir  sehen  die  Noth 
jener  gesegneten  Gegenden  mit  dem  Ausbruche  der  Pest  aufs 
Höchste  steigen,  so  dass  %'on  dem  Jahre  1634  bis  1641  die 
Einwohnerzahl  Würtembergs  von  313,002  auf  48,000  her- 
absank 2). 

1640.     .Harburg.  —  Iiotichius. 

Fernere  Nachrichten  betreffen  die  im  J.  1640  und  1641  zu 
Marburg,  gleich  nach  einem  in  der  Nähe  zwischen  dem  kai- 
serlichen und  dem  schwedisch-französischen  Heere  Statt  gehab- 
ten Treffen,  herrschenden  Lagerfieber.    Der  Beschreiber  dersel- 


1)  Vergl.  die  Schriften  von  Roetenbeck  und  Hörn.  —  S.  auch  lt ist .- 
paihol.  Unter«. LS.  176  ff. 

2)  Schnurrer,  II.  177  ff. 
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ben,  Lotichius,  bewährt  sich,  trotz  mancher  mystischen  An- 
sicht, als  einen  acht  hippokratischen  Ar/t.  Wenn  er  von  den 
Xachtheilen  der  Drastica,  namentlich  der  Mercurialmiüel 
spricht,  so  glaubt  man  ihn  zu  manchem  noch  Lebenden  reden 
zu  hören  ').  Er  bezeichnet  die  Anwendung  derselben  mit  den 
härtesten  Ausdrücken  -),  und  stellt  von  seinem  physiatrischen 
Standpunkte  aus  die  Hauptaufgabe  der  Behandlung  mit  vollem 
Hechte  in  die  Erzeugung  peripherischer  Krisen.  Eben  so  ver- 
wirft er  den  Gebrauch  der  Narcotica  und  Opiate,  und  für  den 
nur  selten  angewandten  Aderlass  gibt  er  die  richtigsten  In- 
dicationen. 

1G43.     Kriegstyphus  in  England.  —  Willis. 

Die  Beschreibung,  welche  Willis3)  von  den  im  J.  1643 
in  England  herrschenden  Lagerfiebern  gibt,  verdient  wegen 
der  in  ihnen  sich  offenbarenden  Beziehung  der  Krankheit  zur 
Bubonenpest  ebenfalls  eine  Stelle. 

Diese  Lagerfieber  verbreiteten  sich  im  Anfange  des  sehr 
nassen  Frühlings  des  genannten  Jahres,  als  das  Heer  des  Parla- 
ments unter  Graf  Essex  das  durch  eine  königliche  Besatzung  ver- 
theidigte  Bealding  belagerte,  unter  beiden  Heeresabtheilungen. 
Als  später  Essex  nach  Thama,  der  König  (Carl  II.)  nach 
Oxford  zog,  so  verbreitete  sich  dies  contagiöse  Uebel  mit 
grösster  Heftigkeit  in  beiden  Orten,  und  von  da  aus  in  der  gan- 
zen Umgegend.  Vorzüglich  gefahrvoll  war  dasselbe  bejahrlen 
Personen,  ja  Willis  sagt,  dass  auf  diese  Weise  an  vielen  Or- 
ten die  Erinnerung  alter  Bechte  und  Sitten  gänzlich  ausgestor 


1)  Lotichius,  p.  118.  „AnLiiiinnialia ,  imprhnis  Mercurialia  ab  horribili 
effectu,  quem  cum  damnn  et  manifesln  m'tae  discrimine  in  multis  ediderunt,  Sacra, 
hitrrenda  fugiendaque  esse,  compertum  est."  —  Kaum  dürfte  es  nötliig  seyn,  zu 
erklären,  dass  wir  in  den  von  Lotichius  ausgesprochenen  Tadel  der  Merkuria- 
lien  nur  dann  einstimmen,  wenn  von  ihrer  Anwendung  in  den  gewöhnlichen  Ga- 
ben, nicht  aber,  wenn  hei  dem  Abdominaltyphus  von  der  in  Scrupeldosen  die 
Kede  ist. 

2)  Ibid.  „Temerarium,  lyrannicum,  truculentum." 

3)  Willis,  de febrib. p.  166. 
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ben  sey.  —  Die  Erscheinungen  der  Krankheif  waren  die  des 
ausgebildetsten  Kriegstyphus,  unter  denen,  ausser  dem  Ausbruch 
von  Petechien,  die  Entstehung  von  Bubonen  „wie  in  der  Pest" 
hervorgehoben  werden  nmss.  Aderlässe  waren  schädlich.  Da- 
gegen rühmte  man  das  „Pulvis  comitissae  de  Ke/il",  Willis 
vorzüglich  ein  aus  eingesal/.enen,  dann  mit  Wein  gewaschenen, 
und  zuletzt  leicht  calcinirten  Kröten  bereitetes  Pulver1).  — 
Gcen  den  Winter  hörte  die  alhnälig  milder  gewordene  Epide- 
mie  gänzlich  auf. 


Alle  diese  Nachrichten  sind  dürftig  genug,  und  besonders 
entbehrt  die  Nosologie  der  geschilderten  Krankheiten  fast  jeder 
Hinweisung  auf  bestimmte  vorzugsweise  befallene  Organe,  na- 
mentlich aber  auch  die  anatomischen  Veränderungen  in  den  Lei- 
chen. So  wird  ein  sichres  Urtheil  unmöglich.  Nichtsdestowe- 
niger ist  die  Vermuthung  erlaubt,  dass  diese  Lagerfieber,  hier 
und  da  mit  dem  Geschlecht  der  Wechselfieber  innig  verbunden, 
häufig  genug  mit  unserm  Typhus  identisch  waren,  der  ja  eben- 
falls "einen  so  grossen  Spielraum  der  Erscheinungen  und  beson- 
ders der  örtlichen  Affectionen  nach  Art  und  Abstufung  darbie- 
tet, dass  seine  Endglieder  hier  fast  mit  dem  Katarrh,  dort  mit 
der  Pest  zusammen  fallen. 

Wir  beschränken  uns  auf  diese  Andeutungen,  deren  Aus- 
fuhrung in  einer  historischen  Schrift,  welche  sich  begnügt,  der 
Nosologie  einen  Theil  ihres  Materials  zu  liefern,  am  unrechten 
Orte  seyn  würde. 

Ruhr. 
1G25.     le  Pols.  (Piso.) 

Die  nächste  Stelle  nach  den  geschilderten  Hebeln  gebührt 
unstreitig  der  Rühr,  welche  fast  fortwährend  in  dieser  Zeit  in 
grosser  Verbreitung  herrschte.  Auch  hier  ist  indess  die  Zahl 
der  Volksschriflen  ungleich  grösser  als  die  der  Wissenschaft  li- 


1)  Vergl.  oli.  Diemerbroeck's  entgegengesetzte  Erfahrungen. 
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chen  Betrachtungen,  und  unler  diesen  gebührt  denen  von 
Charles  Ie  Pois  (Piso),  einem  lothringischen  Arzte,  nach  Zeit 
und  zum  Theil  auch  nach  Werth  die  erste  Stelle.  Er  be- 
schreibt die  rothe  Ruhr  sehr  genau  nach  ihren  Stadien,  in 
denen  der  Secretion  wässeriger  Stoffe  allmälig  consistentere, 
zuletzt  blutige  und  eiterige  Massen  folgen.  Aus  dem  häufigen 
Erbrechen  galliger  Stoffe,  die  auch  mit  dem  Stuhle  abgingen, 
aus  dem  Schluchzen,  den  Respirationsbeschwerden,  dem  zuwei- 
ligen  Icterus,  schliesst  er  auf  das  vorwiegende  Leberleiden. 
Der  Tod  erfolge  durch  örtliche  Zerstörung  im  Darmkanale 
oder  durch  Erschöpfung,  namentlich  bei  dem  häufig  vorkom- 
menden chronischen  Verlaufe,  stets  aber  bei  völliger  Integrität 
der  geistigen  Functionen.  Ansteckend  sey  die  Krankheit  nicht. 
Ihre  Ursache  findet  Piso  in  allgemeinen  Witterungsverhältnis- 
sen, namentlich  der  Sommerhitze,  mit  Ausschluss  der  gewöhn- 
lich beschuldigten  diätetischen  Schädlichkeiten.  Stets  sey  die 
Krankheit  von  Fieber  begleitet,  und  dieses  Fieber  bilde  den  Mit- 
telpunkt des  Leidens.  —  Aus  allen  diesen  Bemerkungen  geht 
hervor,  dass  die  von  Piso  beobachtete  Epidemie  zu  den  leich- 
teren gehörte.  —  Seiner  pathologischen  Ansicht  gemäss  bildete 
unserm  Beobachter  die  Hebung  des  Fiebers  die  Hauptaufgabe, 
die  er  durch  Aderlässe,  selbst  bei  Kindern,  zu  erreichen  suchte. 
Ausserdem  suchte  er  die  Bemühungen  der  Natur,  den  Krank- 
heitsstoff auszuscheiden,  durch  Purganzen  zu  ergänzen;  von  der 
Rhabarber  beobachtete  er  eine  hervorstechende  diuretische  Wir- 
kung. Von  Adstringentien  machte  er  nur  bei  colliquativen  Zu- 
ständen, vom  Opium  nur  bei  heftigen  Schmerzen  Gebrauch. 

1624.     Cent.  —  Hermann  von  der  Heyne. 

Diese  Bemerkungen  werden  im  Ganzen  durch  die  Beobach- 
tungen Hermanns  von  der  Heyde,  eines  vortrefflichen  Gen- 
ter Arztes,  bestätigt.  Schon  Haller  ertheilt  der  Schrift  dessel- 
ben das  grosse  Lob  ihres  Ursprungs  aus  der  Beobachtung  der 
Natur  '),  und  mit  diesem  Charakter  steht  auch  die  grosse  Ein- 

I)  „Noh  ex  libris  na  tum,  seil  ex  ijjsa  natura," 
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fachheit,  welche  von  der  Heyde  bei  der  Behandlung  der  Ruhr 
des  Jahres  1C24  befolgte,  im  Einklänge.  Das  Hauptmitlel 
waren  ihm  die  Molken,  die  er  auch  in  Klystieren  anwendete, 
und  bei  Schwächezuständen-  zuweilen  mit  Essig  versetzte.  Zu- 
weilen gab  er  auch  Rothwein  und  bei  drohendem  Hydrops  das 
Spaa- Wasser,  welches  damals  den  höchsten  Gipfel  seines  Ruhms 
erreicht  hatte.  Den  Gebrauch  des  Opiums  billigt  er  nur  für 
die  chronischen  Formen  der  Krankheit,  welche  ebenfalls,  wie 
aus  Allem  offenbar  wird,  eine  weniger  heftige  war. 

l(i£o.     Lyon.  —  Lamoniere. 

Ganz  ähnlich  ist  die  Epidemie,  welche  Lamoniere  im 
feuchtwarmen  Sommer  des  folgenden  Jahres  zu  Lyon  beobach- 
tete ').  Die  Epidemie  begann  zu  Ende  Juli  und  dauerte  bis  zum 
November.  Einen  grossen  Antheil  an  ihrer  Entstehung  hatte 
offenbar  die  Ansteckung  durch  aus  dem  italienischen  Feldzuge 
zurückkehrende  Soldaten,  welche  fast  sämmtlich  an  der  Ruhr 
litten,  und  sie  wenigstens  auf  alle  an  andern  Krankheiten  im 
Spitale  Behandelten  verbreiteten  -').  Lamoniere  selbst  nennt 
die  Krankheit  eine  ruhrartige,  da  sie  sich  weniger  durch  blu- 
lige,  als  schleimig-wässerige  Stühle  auszeichnete.  Zudem  war 
sie  meist  von  heftigem,  ja  „bösartigem"  Fieber  begleitet,  und 
ganz  vorzüglich  dürfte  die  grosse  Neigung  des  Uebels  zur  In- 
termission  (Tertiana  duplex)  die  Meinung  unterstützen,  dass 
ein  allgemeinerer  Krankheitsprocess  die  ruhrartigen  Symptome 
erzeugte.  Am  gefährlichsten  war  die  Krankheit  Lnerwachse- 
nen,  besonders  männlichen  Geschlechts3);  Greisen  war  sie  fast 
stets  tödtlich.  Höchst  interessant  ist  die  Bemerkung,  dass  dem 
Fieber  und  den  Durchfällen  Kopfschmerzen,  Hitze,  Kitzeln 
und  Rauhigkeit  im  Schlünde  („faucium  tüillatio  et  aspe- 
ritas")    und    bisweilen    eine    leichte   und   vorübergehende   An- 


1)  Im  J.  1607  liatle  eine  ähnliche,  noch  bösartigere  Krankheit  geherrscht,  in 
welcher  vorzüglich  Geschwüre  des  Dünndarms  vorkamen.     Lamoniere. 

2)  Das.  p.  29. 

3)  Das.  p.  3.  22. 
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Schwellung  des  Gesichts  und  Halses  vorausgingen.  Fast  bei 
allen  Kranken  war  ein  fixer  Schmerz  im  linken  Hypogastrium 
und  Hypochondrium  zugegen  1).  An  einer  Stelle  werden  auch 
„papulae  in  varüs  corporihns  erumpenles"  erwähnt  2).  Uebri- 
gens  starb  kaum  einer  von  10  Kranken,  und  von  den  Gestorbe- 
nen hatte  kaum  der  20ste  ärztliche  Hülfe  gesucht;  auf  manche 
chronische,  namentlich  epileptische  Uebel  wirkte  die  Krankheit 
selbst  günstig  ein  3). 

In  einer  Leiche  fanden  sich  sphacelöse  Zerstörungen  der 
Leber,  Entzündung  des  Netzes,  des  Pylorus  und  der  Dünndärme, 
brandige  Zerstörung  des  Dickdarms;  in  einem  andern,  vernach- 
lässigten Falle  ein  Abscess  der  Leber  und  des  Mesenteriums. 
Die  Krankheit  war  ausserordentlich  contagiös;  vorzüglich  leicht 
befiel  sie  Solche,  die  wegen  Syphilis  Quecksilbermittel  gebrauch- 
ten. —  Lamoniere  behandelte  dieselbe  vorzüglich  mit  Abfüh- 
rungen aus  Rheum;  im  Anfang  leisteten  Brechmittel  sehr  häufig 
gute  Dienste,  so  wie  auch  Aderlässe  und  Blutegel  die  heftigen 
Kolikschmerzen,  das  heftige  Brennen  im  Unterleibe  beseitigten. 
Ausserdem  gab  er  Schwitzmittel  und  bei  heftigem  Tenesmus 
war  das  bittere  Mandelöl  in  Einspritzungen  von  vorzüglichem 
Erfolge.  Uebrigens  vertraute  er,  besonders  bei  chronischem 
Verlaufe  den  Adstringentien,  unter  ihnen  vorzüglich  den  Stahl- 
molken, während  er  Narkotika  vermied.  Sehr  häufig  folgte 
der  Ruhr  eine  eigenthümliche  Lähmung,  welche  Haller  dem 
Gebrauche  von  Wasser,  welches  durch  bleierne  Röhren  geleitet 
wurde,  zuzuschreiben  geneigt  ist.  —  Interessant  ist  noch  die 
Bemerkung,  dass  in  einem  Falle  nach  Unterdrückung  der  Ruhr 
Angina,  in  vielen  andern  Tertianfieber  sich  entwickelten4); 
eine  Erscheinung,  die  für  die  Enthüllung  des  Wesens  dieser 
Ruhrformen  von  Wichtigkeit  ist.  —  Denn  dass  diese  Ruhren 
unter  dem  Einflusse  einer  allgemeiner  verbreiteten  Krankheits- 


1)  Lamoniere,  p.  23. 

2)  Das.  p.  3C. 

3)  Das. 

4)  Das.  p.  221. 

II  aese  r'a  Untei-s.  lf. 
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Constitution  standen,  geht  ausser  den  Witterungsverhällnissen, 
die  sich  vorzüglich  durch  schnellen  Wechsel  und  grosse  Luft- 
feuchtigkeit auszeichneten,  (im  Februar  des  Jahres  1G26  gab  es 
überall  grosse  Leberschwemmungen)  und  ausser  den  oben  an- 
gegebenen, den  Beginn  der  Krankheit  begleitenden  Erschei- 
nungen, auch  aus  der  gleichzeitigen  ersten  Erwähnung  einer 
constalirten  Seharlachepidemie  hervor.  (Döring  zu  Breslau 
1G28  !)).  Verhältnisse,  denen  wir  später  eine  genauere  Betrach- 
tung nicht  entziehen  werden. 

Aus  allen  diesen  Bemerkungen,  denen  wir  noch  eine  grosse 
Zahl  über  die  specielleren  Erscheinungen  des  Verlaufs  hätten 
hinzufügen  können,  möchte  sich  ergeben,  dass  die  Schrift  La- 
moniere's  einen  höchst  ehrenvollen  Platz  einnimmt,  und  dass 
sie  noch  jetzt  für  die  im  Ganzen  noch  so  wenig  aufgeklärte 
Nosologie  der  Buhr  von  Wichtigkeit  ist. 


Allgemeine  Verbreitung  der  Pest  in  den 
Jahren  1634  — 1640. 

Es  bedurfte  in  dieser  Zeit  des  Elends  und  der  Noth  nur 
noch  der  eigentlichen  Pest,  um  den  höchsten  Grad  der  Bedräng- 
niss  herbeizuführen.  Vergebens  müht  sich  die  Geschichte,  den 
Faden  zu  erkennen,  durch  welchen  sich  die  einzelnen  Epide- 
mieen  dieser  letzteren  an  einander  reihen.  Wir  finden  sie  zu- 
gleich an  allen  Orten.  Gleichmässig  hauste  sie  in  Deutschland, 
den  Niederlanden,  Frankreich  und  Italien,  allwärts  durch  den 
regellosen  Krieg  und  durch  die  Haufen  irrender  Flüchtlinge 
verbreitet,  die  nur  zu  häufig  dem  Tode  entgegeneilten,  dem  sie 
zu  entfliehen  meinten. 

Die  allgemeine  Verwirrung  aller  Lebensverhältnisse  in 
Deutschland  erklärt  es  eben  so  sehr,   als  die  noch  ziemlich  ge- 


1)  Bei  dieser  Gelegenheit  haben  wir  eine  irrige  Angabe  in  dem  eisten  Theile 
dieser  Schrift  (S.  311)  nach  Massgabe  des  Obigen  zu  verbessern.  Ver<*l.  Hist. 
morb.  Vralislae.p.  1G5. 


131 

[1625.] 

ringe  Stufe  wissenschaftlicher  Ausbildung  der  deutschen  Aerzte, 
dass  dieses  Land  uns  auch  über  die  Pesten  dieser  Zeit  fast 
keine  brauchbaren  Nachrichten  hinterlassen  hat1),  während  fran- 
zösische und  holländische,  vor  Allem  aber  Nachrichten  aus 
Italien  sehr  reichlich  vorhanden  sind,  obgleich  uns  leider  die 
Benutzung  dieser  letzteren  fast  gänzlich  versagt  war  2). 

1625.     Pest  zu  Breda.  —  van  der  Mye. 

Wenige  Länder  Europa's  waren  seit  lvundert  Jahren  durch 
alle  Schrecknisse  eines  blutigen  und  langwierigen  Bürgerkrieges 
und  durch  das  ganze  Heer  der  Greuel,  des  Jammers  und  der 
verzweiflungsvollen  Noth  so  wie  die  unglücklichen  Niederlande 
erschüttert  worden.  In  den  Zeitraum  weniger  Jahre  sahen  wir 
den  Untergang  der  blühendsten  Städte  der  damaligen  Zeit  zu- 
sammengedrängt, und  wen  das  finstre  Loos  des  Krieges  nicht  auf 
dem  offenen  Schlachtfelde  ereilte,  der  musste  einem  schmachvol- 
leren Untergange  hinter  den  Mauern  der  belagerten  Städte,  ver- 
zweiflungsvollerem Verderben  durch  den  kalten  Athem  des  Hun- 
gers und  der  Krankheit  sich  aufbewahrt  glauben. 

Nach  15jährigem  Waffenstillstände  erneuerte  Philipp  IV. 
im  J.  1621  im  Bunde  mit  Oesterreich  und  den  katholischen 
Fürsten  Deutschlands  den  Unterjochungskrieg,  aus  dem  doch 
zuletzt  die  Niederlande  frei  und  mächtig  hervorgingen.  Ihnen 
standen  Frankreich,  der  Herzog  von  Braunschweig  und  Graf 
Mannsfeld  zu.  Das  Geschick  der  Verbündeten  auf  dem  festen 
Lande  war  eben  so  unglücklich,  als  die  Erfolge  ihrer  Flotten 
ewig  glorreich.  Antwerpen  wurde  vergeblich  gestürmt,  das 
feste  Breda  aber  erlag  nach  langer  schrecklicher  Belagerung, 
am  26.  Juli  1625,  einem  Geschicke,  in  welchem  sich  die  Scenen 
von  Harlem,  Delft  und  Leyden,  denen  wir  früher3)  einige 

1)  Schnurrer  (II,  107)  nennt  Warwich,  Horky  und  Hering  als  Be- 
schreiber  derPestepidemieen  zuCopenhagen  und  Rostock;  ihre  Schlitten  sind  aber 
Nichts  als  Pestordnungen. 

2)  Am  Ende  dieses  Abschnitts  finden  sicli  die  Titel  der  hierhergehörigen 
Schriften  verzeichnet. 

:i)  S.  oben  S.  39.  fi2.  ff. 

9» 


132 

[1C25.J 

Blicke  zuwenden  mussten,  zu  erneuen  schienen.  Hier  wie  dort 
erlag  die  dem  Schwerte  des  Feindes  unbezwingbare  Tapferkeit 
ohnmächtig  den  im  Filistern  würgenden  Dämonen  des  Hungers, 
und  der  Seuche1).  Die  Witterung  des  Jahres  1G25  zeichnete 
sich  im  Sommer  durch  Hitze,  im  Herbst  und  Winter  durch  Ge- 
lindigkeit  und  Nässe  aus.  Unter  ihrem  und  dem  gewiss  eben  so 
bedeutenden  Einflüsse  des  entsetzlichsten  Mangels  ( — sieben  Mo- 
nate lang  Iristeten  die  Bewohner  mit  Brod  und  Wrasser  ihr  trau- 
riges Leben  2),  brachen  in  der  eingeschlossenen  Stadt  bald  bös- 
artige Fieber,  Pleuresieen  und  in  seltneren  Fällen  Peripneumo- 
nieen  aus.  Zugleich  herrschten  gutartige  Anginen.  Aber  seine 
furchtbarste  Höhe  sollte  das  allgemeine  Elend,  wie  vordem  zu 
Harlem  und  Delft,  durch  den  Ausbruch  der  Pest  erreichen, 
die  von  Holland  her  eingeschleppt  wurde,  und  um  so  furcht- 
barer wüthete,  als  zu  Anfang  der  Epidemie  nur  sehr  selten  Bu- 
bonen  ausbrachen.  Im  Herbste  erst  zeigten  sie  sich,  vorzüglich 
am  Halse  und  unter  den  Achseln,  häufiger;  oft  zum  Heile  der 
Kranken. 

Als  aber  in  schauderhafter  Verbrüderung  der  Hunger  sich 
der  Pest  gesellte,  da  zeigte  sich  die  gänzliche  Lebensschwäche 
der  Befallenen  in  der  äussersten  Gefährlichkeit  nicht  nur  der 
einfachsten  eröffnenden  Mittel,  sondern  selbst  der  sonst  so  heil- 
samen Schweisse,  die  aber  jetzt  häufig  nur  den  verglimmenden 
Funken  durch  gänzliche  Erschöpfung  völlig  verlöschen  machten. — 
Bei  Frauen  stellten  sich  häufig  dysenterische  Zustände  ein;  Wür- 
mer erzeugten  sich  bei  ihnen  und  Kindern;  bei  den  Soldaten  äus- 
serte sich  das  Darniederliegen  der  Lebenskraft  in  den  ekelhaf- 
testen Productionen  einer  krankhaften  Hautmetamorphose.  — 
Mit  Eintritt  der  Kälte  hörte  endlich  die  Pest,   nachdem  sie  in 


1)  Grüner  s  Ausgabe  der  Schrift  von  van  der  Mye  erhält  durch  die  fleis- 
sigen  Anmerkungen,  ndinentlich  die  Notizen  aus.  der  Schrift  Hugo's:  Obsidio 
Bredand  arinis  P/iilippi  IV.,  auspieiis  Isiibellae,  duetu  Anihr.  Spinolae  perfecta. 
Antv.  1G29,  —  einen  vorzüglichen  Wertli. 

2)  Ein  Pfund  Butter  kostete  G,  ein  17  Tage  altes  Kalb  48,  ein  Schwein  115, 
ein  Pfund  Tabak,  dem  man  als  Prophylaktikiim  gegen  Pest  und  Scorbut  vertraute, 
100  Gulden.  —  H  u  go.  n.  104. 
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Gemeinschaft  mit  dem  Hunger  zwei  Drittel  der  Einwohner  ge- 
tödtet,  fast  gänzlich  auf.  Während  derselben  waren  viertägige 
Wechselfieber  selten,  dreitägige  nicht  häufig  vorgekommen,  nie 
aber  waren  diese  in  die  Pest  übergegangen  1). 

Quartanfieber  indess  arteten  nach  va.n  der  Mye's  Ansicht 
sehr  leicht  in  die  Pest  aus.  Leider  fehlt  eine  Angabe,  welchen 
Einfluss  diese  Fieber  auf  den  Verlauf  der  Pest  hatten,  oder  ob 
sie  vielleicht,  wie  es  fast  scheint,  gänzlich  durch  diese  unter- 
drückt wurden  2). 

Noch  schrecklicher  aber  war  das  Loos  derer,  welche  die 
Pest  nur  verschont  zu  haben  schien,  um  sie  dem  Scorbut  zur 
Beute  werden  zu  lassen;  einem  Uebel,  welches,  von  je  her  an 
den  Küsten  der  Niederlande  heimisch,  durch  ähnliche  Drangsale 
als  die  über  das  unglückliche  Breda  verhängten,  auch  ander- 
wärts würde  entstanden  seyn.  Hier  war  es  die  nächste  Folge 
des  Hungers,  weniger  wohl  des  Genusses  eines  Korns,  welches 
in  der  Stadt  seit  30  Jahren  für  die  Tage  der  Noth  aufbewahrl 
wurde.  Ausserdem  bestand  der  Hauptvorrath  der  Lebensmittel 
in  altem  Käse  und  getrockneten  Fischen  3).  Von  der  Besatzung 
allein  wurden  1608  Mann  vom  Scorbut  ergriffen  4).  Bei  Man- 
chen erzeugte  derselbe  Fäulniss  des  Zahnfleisches,  Andere 
wurden  von  lividen  Hautausschlägen  befallen,  Alle  aber  zeig- 
ten die  grösste  Schwäche  und  einen  stinkenden  Athem.  Bei 
Manchen  äusserte  sich  das  Uebel  in  den  Krampfformen  der 
Kriebelkrankheil,  und  bei  Vielen,  namentlich  Solchen,  die,  wie 
es  oft  vorkam,  an  Herzklopfen  litten,  trat  jählings  der  Tod  ein. 


1)  Van  der  Mye,  (ed.  Grüner)  p.  13.  „a/iquibus  tertiana,  quae  nunquaw, 
rjuad  comperi,  degeneravit  inpeslem."  —  Diese  Stelle  hat  man  so  deuten  wollen, 
als  habe  van  der  Mye  dem  Wechselfieber  eine  Schutzkraft  gegen  die  Test  zu- 
geschrieben, während  sie  nur  durch  eine  spätere  Stelle  zu  erklären  ist,  in  welcher 
v.  d.  Mye  den  Uebergang  der  Quartanfieber  in  die  Pest  behauptet.  —  Aus 
Schreiber's  Beobachtungen  geht  allerdings  hervor,  dass  ein  gleichzeitiges 
Quartanfieber  neben  der  Pest  fortbestehen  und  den  Verlauf  derselben  sehr  mildern 
kann.     S.  unten  die  Pest  in  der  Ukraine  vom  J.  1738. 

2)  V.  d.  Mye.p.  25. 
8)  p.  72. 

4)  p.  C9. 
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Am  häufigsten  aber  waren  ruhrartige  Zustände,  Durchfälle 
u.  s.  w.,  und  selbst  von  den  Geretteten  wurden  Viele  noch  durch 
nachfolgende  Kachexie,  Lienterie  und  Wassersucht  aufgerieben. 
Am  heftigsten  ergriff  der  Scorbut  die  trägen  Engländer,  welche 
gleich  zu  Anfang  der  Hungersnoth  Hundefleisch  verzehrten,  und 
an  einem  sehr  feuchten  Platze  einquartiert  waren,  seltner  die 
Flandrer  und  Wallonen,  welche  massiger  lebten,  sehr  selten  die 
Franzosen,  deren  leichter  Sinn  sich  selbst  in  den  Tagen  der 
grüssten  Noth  durch  Körperübungen  und  fröhlichen  Gesang  auf- 
heiterte.—  Aber  das  Mass  der  Leiden  für  die  unglückliche  Stadt 
war  noch  nicht  voll;  die  Pest,  welche,  wie  so  oft,  im  Winter 
geschlummert  hatte,  erschien  von  Neuem  in  ihrer  furchtbarsten 
Wuth.  Von  hundert  Befallenen  wurde  kaum  Einer  gerettet, 
und  Viele  unterlagen  später  noch  dem  wiederholten  Anfalle  der 
Krankheit. 

Eben  so  vortrefflich  als  van  der  Mye's  Schilderung  der 
Krankheiten  ist  seine  Durchführung  der  Therapie,  und  wir  er- 
blicken auch  hier  das  rege  Bestreben,  sich  von  den  Fesseln  der 
Zeit  frei  zu  machen.  Noch  immer  spielten,  namentlich  in  der 
Therapie  der  Pest,  abergläubische  und  unnütze  Mittel,  Edel- 
steine, Bezoardica  die  Hauptrolle.  Van  der  Mye,  so  sehr  er 
auch  noch  an  dem  Anschn  des  Galen  festhält,  scheut  sich 
nicht,  die  ersteren  lächerlich  zu  machen  und  den  zweiten  nur 
unter  sehr  eingeschränkten  Bedingungen  einige  Wirksamkeit 
zuzugestehen.  Indessen  fehlte  es  nur  zu  bald  auch  an  Arzneien, 
und  nur  mit  Mühe  konnte  eine  Meuterei  der  Truppen  unter- 
drückt werden,  die  sich  auch  so  dem  unfehlbaren  Untergange 
durch  den  Scorbut  Preis  gegeben  sahen.  Von  einer  Quantität 
Tropfen,  die  kaum  für  zwei  Kranke  ausgereicht  haben  würden, 
gab  man  jedem  Kranken  unter  Anpreisung  ihrer  Wunderkraft 
einige  wenige,  und  erreichte  durch  diesen  Betrug  glücklicher- 
weise Alles,  was  nur  gewünscht  werden  durfte.  So  konnte, 
man  auch  hier  sehen,  wie  das  erweckte  Vertrauen  selbst  ein 
Nichts  wirkungsreich  macht  *). 
1)  \.  i.  Mye,p.  80. 
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Während  der  achtmonatlichen  Dauer  der  Belagerung  waren 
über  7000  Menschen  diesen  Bedrängnissen  erlegen;  im  spani- 
schen Lager  dagegen,  welches  mit  Allem  wohl  versehen  war, 
war  auch  nicht  eine  Spur  der  Uebel  zu  bemerken,  deren  volles 
tVIaass  sich  über  die  Belagerten  ergoss. 

1628  —  1650.  Pest  in  Frankreich. 

1628.  Lyon.      Chalons    sur    Saoue,    —   Morel. 

Kaum  weniger  furchtbar  waren  die  Schreckensscenen, 
welche  die  Pest  wenige  Jahre  später  in  Frankreich  erneuerte. 
—  Mehrere  Schriftsteller  nennen  Lyon  als  den  Heerd,  von 
dem  aus  sich  die  Pest  dieser  Jahre  über  dieses  Land  hinwäl/.te. 
So  namentlich  Morel,  der  die  Epidemie  beobachtete,  welche 
von  Ostern  1628  an  Chalons  sur  Saone  verödete,  und  deren 
erste  Fälle  höchstwahrscheinlich  auf  directer  Verschleppung  von 
Lyon  beruhten.  Uebrigens  vermengt  Morel,  wie  schon  aus 
dem  Titel  seiner  Schrift  hervorgeht,  noch  durchgehends  die 
Pest  mit  dem  Petechialtyphus  '). 

1629.  Pest  zu  Digne.  —  liautaret.     Ctassendi. 

Ergreifend  ist  die  Schilderung,  welche  Gassendi  von  den 
Verwüstungen  entwirft,  welche  die  Pest  des  Jahres  1629  zu 
Digne  in  der  Provence  anrichtete.  Gassendi2),  erster  Geist- 
licher dieser  Stadt,  hielt  sich  zwar  während  der  Epidemie  in 
Holland  auf,  erhielt  aber  die  folgenden  Angaben  von  Lautaret, 
einem  Arzte  zu  Digne,  welcher  die  Herausgabe  einer  eignen 
Schrift  über  dieselbe  beabsichtigte,   die  indessen  nicht  erschie- 


1)  Bei  Morel  findet  sich  auch  die  metrische  Beschreibung  dieser  Epidemie, 
welche  Ozanam  (III,  135.)  auBzüglich  miltheilt  und  irrig  für  die  Arbeit  von  T  y- 
lingius  ausgibt,  da  Morel  der  Verf.  ist. 

2)  Gassendus,  Petr.,  Kotilia  ecclesiae  Dinlensis.  Paris,  1654.  i.p.  32  sei/. 
Vergl.  auch  Papon,  de  la  pesle,  f.  p.  185  seq.,  der  aber  nicht  immer  ganz  ge- 
nau ist. 
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nen  zu  seyn  scheint1).  Die  Krankheit  begann  in  ilen  ersten 
Tagen  des  Juni,  höchstwahrscheinlich  von  durchziehenden  nach 
Italien  bestimmten  Truppen  eingeschleppt,  indem  nicht  nur  zu 
Lyon,  sondern  auch  in  mehreren  Orten  der  Dauphinee  und 
der  Provence,  namentlich  zu  Aix2),  gleichzeitig  die  Pest 
herrschte.  Das  Wetter  war  wahrend  der  ganzen  Epidemie 
trübe,  nebelig,  und  reich  an  Gewittern.  Wie  gewöhnlich  wurde 
behauptet,  es  habe  sich  während  der  Seuche  nirgends  ein 
Vogel  sehen  lassen.  Uebrigens  waren  die  Erscheinungen  des 
Uebels  ganz  die  gewöhnlichen.  Sehr  häufig  kamen  phreniti- 
sche  Erscheinungen  so  wie  Scheintod  vor.  Die  ungeheuren 
Verheerungen  der  Seuche  erklärten  sich  theils  aus  dem  Mangel 
an  ärztlicher  Hülfe  (die  von  beinahe  10,000  Einwohnern  nur 
500  zu  Theil  wurde),  theils  aus  dem  mit  Androhung  der  Todes- 
strafe eingeschärften  V7erbote  des  Parlaments,  die  Sladt  zu  ver- 
lassen, zu  dessen  sicherer  Erfüllung  ganz  Digne  von  Truppen 
eingeschlossen  wurde.  Entsetzen  und  Abscheu  erregend  sind 
die  Schändlichkeiten  der  Befehlshaber  dieser  Truppen,  welche 
die  der  unglücklichen  Stadt  zufliessenden  Lebensmittel  entwe- 
der für  sich  behielten,  oder  zu  ungeheuren  Preisen  verkauften; 
ja  ihre  Grausamkeit  ging  so  weit,  dass  sie  beschlossen,  die  ganze 
Stadt  mit  ihren  Bewohnern  den  Flammen  Preis  zn  geben,  als 
die  Krankheit  ihre  höchste  Höhe  erreicht,  und  über  1500  an- 
beerdigte Leichen  die  Luft  derselben  so  verpestet  hatten,  dass 
man  eine  weitere  Verbreitung  der  Seuche  fürchtete.  Ein  Ent- 
schluss,  dessen  Ausführung  man  unterliess,  als  die  Nachricht 
eintraf,  dass  die  Pest  in  einigen  nahe  gelegenen  Städten  eben- 
falls ausgebrochen  sey.  Nichts  destoweniger  wurde  eine  Villa 
vor  der  Stadt  sammt  ihren  Bewohnern  den  Flammen  Preis  ge- 
geben. Die  Geschichte  der  Pest  dürfte  kaum  ein  zweites  Bei- 
spiel ähnlichen  Greuels,  ähnlicher  verzweiflungsvoller  Bedräng- 
niss  aufweisen.     In  der  Stadt  selbst  herrschten  alle  Schrecken 


1)  Von  diesem  Arzte  ist  uns  Nichts  bekannt,  als  eine  Beschreibung  der  Heil- 
ijuellen  zu  Digne.  S.  Sprengel,  S.  556. 

2)  Bresl.  Samml.  Vers.  15.  S.  150. 
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des  Todes,  der  Verwirrung,  der  Anarchie.  Das  Spital  konnte 
bald  die  Kranken  nicht  mehr  fassen,  es  fehlte,  trotzdem  dass 
man  den  Gefangenen,  für  den  gefährlichen  Preis  die  Bestattung 
der  Gestorbenen  zu  übernehmen,  die  Freiheit  schenkte,  an 
Todtengräbern,  die  Stadt  war  ohne  Behörde,  ohne  Bichter,  und 
selbst  die  Verehrung  des  Höchsten  war  verschwunden.  Die 
Zeit  hatte  kein  Mass  mehr,  da  es  an  Solchen  fehlte,  welche  die 
Uhren  in  Ordnung  erhalten  konnten,  ähnliche  Ursachen  mach- 
ten die  Brunnen  versiegen  und  die  Getriebe  der  Mühlen  slill 
stehen.  Alle  Bande  des  Bluts  und  der  Freundschaft  waren  ge- 
löst, alle  Begierden  wurden  ungestört  und  ungestraft  erfüllt, 
denn  Nichts  hatte  mehr  einen  Werth.  —  Endlich  liess  im  Sep- 
tember, October  und  November  die  Wuth  der  Seuche  nach, 
und  das  Bedürfniss  der  Ordnung  wurde  mit  ihrer  wiederkeh- 
renden Möglichkeit  fühlbarer.  Aber  erst  zu  Ostern  des  fol- 
genden Jahres  (Ende  April)  wurde  der  Stadt  der  Verkehr  wie- 
der frei  gegeben;  vielleicht  zur  Strafe  der  Verjagung  ihrer 
Wache,  deren  anmassende  Frechheit  sich  täglich  vermehrte. 
Die  Zählung  der  Uebriggebliebenen  ergab  nicht  mehr  als  1500 
Einwohner,  meistens  Greise  und  Frauen;  —  8500  waren  der 
Pest  zum  Opfer  gefallen!  Aber  selbst  unter  den  Ueberlebenden 
waren  kaum  5  bis  6,  welche  die  Krankheit  gänzlich  verschont 
hatte.  Niemals  ist  das  unglückliche  Digne  später  wieder  zu 
seiner  früheren  Bedeutung  gelangt.  —  Schon  nach  einem  hal- 
ben Jahre  brach  die  Pest  von  Neuem  aus,  aber  diesmal  sicherte 
sich  der  grösste  Theil  der  Einwohner  durch  die  Flucht,  und  es 
starben  nur  100  Personen  an  derselben,  grösstentheils  neue 
Bürger,  indem  auch  hier  das  früher  überstandene  Uebel  vor 
neuem  Erkranken  zu  schützen  schien. 

1629  und  1650.     Pest  zu  Montpellier.  —  Kancliin. 

Die  Geschichte  der  Pest  zu  Montpellier1)   in  den  Jah- 
ren 1629  und  1630  wiederholt  die  so  oft  dagewesene  Folge  des 

1)  Ranchin  nennt  als  bedeutende  I'estjahre  füv  seine  Vaterstadt  1345  — 
13  48  (schwärzet- Tod),  13G1,  1374  (vom  27sten  April  bis  zu  Joliannis  1375),  1580. 
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einfachen  Anfangs,  der  Verkennung  und  Sorglosigkeit,  der  all- 
gemeinen Verbreitung.  —  Sie  gelangte  in  diese  Stadt  von  Tou- 
louse aus  durch  einen  Capuciner,  trotz,  aller  Vorsicht,  welche 
man  seit  mehreren  Jahren  gegen  den  in  der  nächsten  Nähe  hau- 
senden Feind  angewendet  hatte.  Der  genannte  erste  Pestfall 
wurde  Ranchin,  der  zugleich  Professor  der  Medicin  und  Bür- 
germeister war,  am  6ten  Juli  1629  angezeigt,  aber  von  dem 
angestellten  Pestchirurg  (genannt  ,,/e  gratid  Jean")  nicht  als 
solcher  anerkannt,  obschon  der  Kranke  vier  Karbunkeln  und 
einen  Achselbubo  hatte.  Indess  wurde  der  Letztere,  da  andre 
Aerzte  durchaus  entgegengesetzter  Meinung  waren,  sorgfältig 
abgesperrt,  starb  aber  bald  darauf.  Wenige  Tage  nachher  kam 
ein  andrer  eben  so  unzweifelhafter,  schnell  tödtlicher  Pestfall  in 
der  Stadt  vor,  dessen  anscheinende  Verbindungslosigkeit  mit 
dem  ersten  sich  gar  bald  aufklärte,  als  constatirt  wurde,  dass 
schon  vor  dem  des  Capuciners  mehr  als  20  verheimlichte  oder 
verkannte  Pestfälle  vorgekommen  waren.  Diese  schlimmen 
Umstände  wurden  noch  durch  die  Pflichtvergessenheit  gesteigert, 
mit  welcher  diejenigen  Aerzte,  deren  Behauptung  von  der  Ab- 
wesenheit der  Pest  widersprochen  worden  war,  den  Behörden 
Herrschsucht  und  die  Absicht  Schuld  gaben,  den  König,  der 
nach  Beendigung  der  Belagerung  von  Ales  nach  Montpellier 
kommen  wollte,  von  der  Stadt  fern  zu  halten  l).  Wirklich 
kam  statt  des  Königs  der  Kardinal  Richelieu  auf  8  Tage  in 
die  Stadt,  durch  welche  bald  darauf  die  ganze  Armee  hindurch- 
zog. Seit  dieser  Zeit  verbreitete  sich  die  Pest  immer  mehr, 
und  erreichte  im  October  mit  einer  Sterblichkeit  von  mehr  als 
1000,  unter  denen  sich  sehr  viele  Aerzte  und  Chirurgen  befan- 
den, ihre  Höhe,  ihr  Ende  aber  erst  im  April  des  nächsten  Jah- 


—  Wir  haben  noch  eine  zweite  Schrift  Ranchin's  vor  uns:  „Traclalus  duoposl- 
humi,  I.  de  morbis  ante  partum,  inparlu  et  post  partum.  II.  de  ptirificatinne  rc- 
rum  infeclarum posl peslilentiam.  Lugd.  1G43.  8.  (~„\on  inutilis  llbellus'1  Hal- 
ler, bibl.  med. pr.  II,  340.J     (Gott.  Bibliotli.) 

1)  BeVannllich  fällt  in  diese  Zeit  der  von  Ludwig  XIII.  gegen  die  Calvinisteu 
geführte  Vcrlilgungskrieg. 
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res.    Der  gesamnife  Menschenverltist  betrug  4  —  5000,  d.  h.  die 
Hälfte  der  zurückgebliebenen  Einwohner1). 

Pest  in  Beutschland  und  in  der  Schweiz. 

Zu  derselben  Zeit  wurde  auch  Danzig  und  gewiss  noch 
viele  andere  Orte  Deutschlands  von  der  Pest  heinigesucht.  In 
der  genannten  Stadt  sollte  die  Krankheit  durch  Schwedische 
und  Polnische  Kriegsvölker  eingeschleppt  worden  seyn  -'). 
Häufig  indess  wurde  wohl  die  Pest  mit  dem  Petechialtyphus 
verwechselt.  Ueberall  zeigte  sich  das  Uebel  in  den  wohlbe- 
kannten, häufig  genug  zur  grössten  Bösartigkeit  gesteigerten 
Formen;  fast  überall  gingen  ihm  andere  Krankheiten,  beson- 
ders die  oben  geschilderten  Typhen  und  die  Ruhr  zur  Seite. 

Handschriftliche  Nachrichten  von  Fabricius  Hildanus 
über  die  Berner,  so  wie  von  Aegidius  Tonsor  über  die 
Schaffhauser  Pest  bewahrt  die  Beroer  Bibliothek3).  Zu 
Bern  starb  der  vierte  Theil  der  Bevölkerung;  prophylaktische 
Fontanelle  wurden  mit  Erfolg  angewendet.  Zu  Schaffhausen 
lichteten  die  erhitzenden  Arzneien  der  Paracelsisten  viel  Un- 
heil an. 

1630.    Die  Pest  in  Italien. 

Nach  allen  Nachrichten  über  die  Pest  dieser  Jahre  hat  nie- 
mals eine  Epidemie  derselben  in  weiteren  Kreisen  geherrscht, 
als  diese.  Dieselben  Kriegsunruhen  aber,  welche  ihr  erlaubten, 
fast  ungehindert  ganz  Europa  zu  verheeren,  sind  auch  die  Ur- 
sache, dass  es  uns  an  genauen  Nachrichten  über  den  Verlauf 
der  einzelnen  Epidemieen  fast  gänzlich  fehlt.  Vorzüglich  ha- 
ben wir  zu  beklagen,  dass  uns  für  die  Verbreitung  dieser  Pest 
in  Italien,  aller  Nachforschungen  ungeachtet,  keine  der  zahlrei- 
chen Quellen   zu  Gebote   steht,   deren  Titel   wir  am  Schlüsse 


1)  Vergl.  auch  Papon,  de  lapeslr.  T.p.  185  seq. 

2)  VV  c  i  c  k  h  m  an  n ,  \>.  64. 

3)  Haller,  bibl.  med.pr.  II. p.  307. 
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dieses  Abschnitts  verzeichnet  haben.  Ozanam  hat  nur  die 
Schrift  von  Tadini  benutzt,  und  noch  viel  dürftiger  sind  die 
Nachrichten  bei  Schnurrer. 

Es  ergibt  sich  indessen  aus  den  Titeln  jener  Schriften, 
(Politius,  Alaymo,  Bergat),  dass  auch  diesmal  Sicilien,  na- 
mentlich das  unglückliche  Palermo,  die  Schrecken  der  Pest 
mehrere  Jahre  früher  als  Italien  empfand.  Wie  und  in  welcher 
Zeitfolge  sie  sich  aber  über  die  einzelnen  Städte  des  letzteren 
Landes  ausbreitete,  darüber  fehlt  es  an  jeder  Aufklärung.  In- 
dess  scheint  man  diesmal  die  Contagiosität  des  Uebels  fester  im 
Auge  behalten  zu  haben,  obschon  es  selbst  noch  in  dieser  Pest 
nicht  an  Leugnern  derselben  fehlte.  So  wiederholt  sich  z.  B. 
bei  Occhi  Bizetti  Alles,  was  jemals  Abgeschmacktes  für  die 
miasmatische  Verbreitung  des  Uebels  vorgebracht  worden  ist  '). 

Die  Pest  zu  Verona.  —  Pona.     (Ragioniere.) 

Etwas  genauere  Nachrichten  können  wir  über  die  Epide- 
mie zu  Verona  benutzen,  über  ;Welche  erst  kürzlich  Bagi(o- 
niere  (pseudonym)  mit  vorzugsweiser  Benutzung  einer  im  J. 
1727  erschienenen  uns  ebenfalls  unbekannten  Schrift  Pona's 
Einiges  veröffentlichte. 

Bagioniere  hebt  zunächst  die  allgemeine  Verbreitung  der 
Pest  dieser  Jahre  über  Oestreich,  Flandern,  England,  Steyer- 
mark  und  Kärnthen,  so  wie  für  das  nun  befallene  Italien  ihr 
Zusammentreffen  mit  grosser  Nahrungs-  und  Kriegesnoth  her- 
vor -).  Man  behauptete  selbst  nicht  ohne  Wahrscheinlichkeit, 
dass  die  ersten  Keime  des  Uebels  mit  den  französischen  Trup- 
pen in  das  Land  gekommen  seyen.  —  Zuerst  verbreitete  sich  die 
Seuche  im  Gebiete  von  Brescia;  nach  Verona  gelangte  sie 
durch  unzweifelhafte  Verschleppung.  Bald  war  sie  das  schreck- 
liche Gemeingut  Aller,  aber  die  höchste  Höhe  erreichte  die  Be- 

1)  Occhi  Rizetli,  Hieron.,  De pestilentibu» ae  vc/ienosis  mortis  libr.  IV. 
llrix:  1G50.  4.     (Erlang.)  lib.  I.  cap.  Xf'If. 

2)  Herzog  Carl  von  Nevcvs  belagerte  Alant  ua,  auf  dessen  Besitz  er  nach 
liem  Tode  Herzogs  Vincenz  II.  Ansprüche  machte. 
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drängniss  durch  die  Ankunft  der  venetianischen  Truppen,  die 
sich  nach  der  für  die  Franzosen  siegreichen  Schlacht  bei  Villa- 
bona  (d.  29sten  Mai)  nach  Verona  flüchteten.  Seitdem  erst 
erreichte  die  Seuche  den  höchsten  Gipfel  ihrer  Wuth,  und  erst 
im  October  hörte  sie  mit  dem  Wiedererscheinen  von  Tertian- 
fiebern  auf,  nachdem  ihr  32,895  Opfer  gefallen  waren  l). 

Schriften  über  die  Pest  der  Jahre  1624  — 1630. 

'f"  Beckher,  Dan.,  Fünf/.ehen  Fragen  von  der  zehnjährigen 
Pest  im  Preussischen.    Königsberg.    1630.     4. 

Paauw,  Petr.,  Traclatus  de  pes/e,  cum  Henrici  Floren! ii 
ad  singula  ejusdem  traclatus  capila  additamentis.  Lugd. 
1636.     16. 

van  der  Mye,  Fried.,  Delpkensis,  praesidi  Bredanii  medici 
regü,  de  morbis  et  symplomalibus  popularilus  Breda  Ms 
tempore  obsidionis  et  eorum  immulationibus  pro  anni 
victusque  diversilate,  deque  medicamenlis  in  summa  ve- 
rum iitopia  adhibilis,   traclatus  duo.     Anlv.   1627.     4. 

—  Iter.  edid.  Grüner.     Jen.  1792.     4. 

"J"  Avis  salulaire  conlre  la  maladie  epidemique  et  peslilenl teile 
de  la  ville  de  Lyon.     Lyon  1628.     12. 

•j-  Robin,  Vincent,  Avis  sur  la  peste,  reconnue  en  quel- 
ques endroils  de  Bourgogne  etc.     Dijon  1628.     12. 

-j-  Grillot,  Lugdunum  lue  affectum  et  refeclum  a.  1628  et 
i629.     Lugd.  1629.     8.  —  Lion  ufflige  de  la  contagion. 

—  1629.     8.     (Bei  Senac,  traite  de  la  pesle,  p.  29.) 

■J-  de  Monlaxaar  (Mon tausier),  Durand,  Manifeste  sur 
ce  qui  s'est  passe  en  la  pesle  de  V illefrunche  en  Böuergue, 
avec  quelques  questions  curieuses  sur  celte  maladie.  Tou- 
louse, 1629.     12.     (8.) 


1)  Während  der  Pest  (am  3len  Juli)  verzehrte  eine  Feuersbrunst  den 
„Monte  di  Pietä",  das  Archiv  der  Stadt.  Ein  Pestkranker  hatte  im  Delirium 
sein  Bett  angezündet.  —  Vergl.  übrigens  unsre  Bemerkung  zu  dieser  Schritt  und 
ihrer  Entgegnung  im  Schriftenverzeichniss  zu  diesem  Abschnitte. 
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Ranchin,  Franc,  Lhistoire  de  la  peste  qui  affltgea  Mont- 
pellier es  anne/es  1629  et  1630.  (In  ejus:  Opuscules  ou 
Traicles  divers  et  curieux  en  medecine.  Lion,  1640. 
8.)     (Gott.) 


•f-  Tadini,  Alessandro,  Ragguaglio  de/l'  origine  e  giornali 
successi  della  grave  peste  nell'  anno  1629,  1630,  1631. 
Milano,  1648.     4. 

■\  Politius,  Anton.,  De  febrilus  peslilenlialibus  peslis  a 
nie  nominulis  cum  bubonibus,  curbunculis  et  aliis  pravis 
symptomatibus  grassantibus  Panormi  a.  1624  consullalio. 
'Panormi,  1625.     4. 

•f  Alaynio,  Marco  Ant.,  Discorso  intorno  alla  preserva- 
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1633.     Typhöse  Pueumonieeii  in  ©beritalicn. 
Baronius. 

Zwei  Jahre  nach  dieser  Pest  beobachtete  Vincentius 
Baronius  zu  Forli  eine  Epidemie,  die  er  als  Pleuripneumonia 
bezeichnet,  die  aber  offenbar  als  typhöse  Pneumonie  betrachtet 
werden  muss,  und  deren  Beschreibung  hier  eine  Stelle  finden  mag, 
da  die  Beobachtungen  dieses  Arztes  theils  wegen  ihrer  Genauig- 
keit und  Vollständigkeit,  theils  wegen  der  Seltenheit  der  Schrift 
selbst,  zu  den  werthvollsten  über  eine  auch  jetzt  noch  nicht  genau 
gekannte  Krankheit  gehören,  deren  gegenwärtiger  Name  selbst 
(Pneumonia  notha)  nur  die  geringe  Kenntniss  der  Aerzte  von 
ihrem  Wesen  bezeichnet.  —  Sie  brach  zu  Anfang  Februar  aus, 
und  ergriff  vorzüglich  die  Gegenden  Italiens,  welche  die  vorher- 
gegangene Pest  verschont  hatte.  Ueber  die  Beschaffenheit  der 
vorausgegangenen  und  gleichzeitigen  Witterung  sagt  Baronius 
nur,  dass  Südwinde  vorgeherrscht  haben  -).  Zuerst  bildeten 
sich  Geschwüre  in  der  Mundhöhle,  zu  denen  sich  bald  eine  so 
heftige  Angina  gesellte,  dass,  wenn  nicht  schleunige  Hülfe  ge- 
leistet wurde,  der  Tod  durch  Erstickung  eintrat.  Hierauf  stellten 
sich  an  verschiedenen  Stellen  der  Brust  stechende  Schmerzen 
mit  Husten,  Schwerathmigkeit,  Röthe  einer  oder  beider  Wan- 
den, Durst  und  Fieber  ein.  Diese  Schmerzen  wechselten  zu- 
weilen  ihre  Stelle,  am  häufigsten  kamen  sie  im  untern  Theile 
des  Thorax  vor;  zuweilen,  namentlich  Wenn  ein  Aderlass  vor- 
hergegangen war,  traten  sie  erst  am  2ten  bis  4ten  Tage  ein, 
in  der  Regel  aber  verschwanden  sie  am  4ten  bis  7ten  Tage. 
Viele  Kranken  konnten  nicht  auf  der  kranken  Seite  liegen; 
bei  Manchen  fehlte  der  Schmerz,  nicht  aber  der  Husten  und  die 
Athemnoth,  bei  Manchen  wurde  er  nur  durch  den  Husten  her- 
vorgerufen. Dieser  war  Anfangs  trocken,  später  wurden  durch 
ihn  rohe,  blutige,  zuweilen  safranfarbige,  rostfarbene,  schleimige 


1)  Baronius,  j>.  3.  seq.  Yergl.  Hai ler,  bibl.  tiicd. pracl.  II.  C15. 

2)  Baronius,  p.  145. 
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Sputa  ausgeworfen.  Zugleich  fanden  beträchtliches  Fieber,  un- 
erträglicher Durst,  Appetitlosigkeit,  heftige  Leibschmerzen, 
Kopfschmerz,  Schlaflosigkeit,  auf  der  Höhe  der  Krankheit  De- 
lirien bei  schwarz  belegter  Zunge  Statt.  Sehr  häufig  gingen 
Würmer  ab,  und  bei  Kindern  und  Frauen  brachen  nicht  selten 
Petechien  aus.  Zu  Florenz  und  in  andern  Orten  von  Italien 
sollen  sich  nach  Baronius  häufig  Bubonen,  Karbunkeln  und 
Petechien  zu  dieser  Pneumonie  gesellt  haben  1).  Leider  ist 
diese  Angabe  nur  kurz;  indess  könnte  diese  Erscheinung  doch 
mit  der  vorhergegangenen  Pest  in  Verbindung  gewesen  seyn. 
Die  Krankheit  entschied  sich  gewöhnlich  am  7ten,  Uten  oder 
14ten  Tage;  am  günstigsten  durch  frühzeitigen  und  reichlichen 
Schleimauswurf. 

Zur  richtigen  Beurtheilung  des  Charakters  dieser  Epidemie 
darf  nicht  übersehen  werden,  dass  gleichzeitig  die  Blattern  und 
Masern  vorzüglich  unter  den  Kindern  in  grosser  Allgemeinheit 
herrschten,  und  dass  zugleich  sehr  häufig  Wurmaffectionen  vor- 
kamen 2).  Baronius  selbst  erkannte  die  Verbindung  dieser 
Krankheiten3),  wenn  er  gleich  irrig  nicht  der  Luft,  sondern 
der  Lebensweise,  namentlich  dem  Weingenuss,  ihre  Entstehung 
beimisst. 

Einen  besondern  Werth  erhalten  Baronius  Beobachtungen 
durch  die  hinzugefügten  Sectionsberichte,  in  denen  am  constan- 
testen  Adhäsionen  der  Pleura4),  Wasserguss  in  den  Säcken 
derselben,  und  Anfüllung  der  livid  gefärbten  Lungen  mit  zähem 
Schleim  vorkommen  5). 


1)  Baronius,  p.  176. 

2)  Die  Würmer  spielen  bekanntlich  bei  dem  Petechialtyphus  eine  sehr 
grosse  Rolle;  hier  mag  noch  angedeutet  werden,  dass  sie  bei  der  rollien  Ruhr  fast 
niemals  fehlen. 

3)  ,/Hi  morhi)  omnes  si/mri  unius  morbosae  constituli'o?iis  formatn  ef- 
fecerunt."  , 

4)  Noch  immer  wurde  in  dieser  Zeit  der  Streit  über  den  Sitz  der  Pleuritis 
und  ihren  Unterschied  von  der  Pneumonie  mit  grosser  Lebhaftigkeit  geführt. 
Baronius  gehört  zu  Denen,  welche  die  Wahrheit  erkannten,  und  sein  Werk 
dürfte  in  dieser,  unsrer  Aufgabe'  fremden,  Beziehung  eins  der  wichtigsten  seyn. 
Sprengel  erwähnt  es  nirgends. 

5)  Baronius,  p.  8. 
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Unser  Beobachter  behandelte  die  Krankheit  mit  zeitigen, 
zuweilen  sehr  bedeutenden  Aderlässen,  selbst  bei  Schwächlichen 
und  bei  gesunkenen  Kräften,  indess  wie  es  scheint,  nicht  ohne 
Widerspruch,  indem  er  selbst  anführt,  dass  die  Aerzte  zu  Ve- 
nedig und  Padua  bei  Kindern,  wo  er  ebenfalls  den  Aderlass 
nicht  scheute,  denselben  mit  ungünstigem  Erfolge  vorgenommen 
hätten.  Er  nimmt  aber  an,  dass  dort  die  Krankheit  einen  bös- 
artigeren Charakter  gehabt  habe  ').  Ferner  empfiehlt  er  Vesi- 
catore.  Dagegen  verwirft  er  im  Allgemeinen  den  Gebrauch  der 
Abführmittel«  indem  sie  die  örtlichen  Lungenkrisen,  auf  welche 
er  den  grössten  Werth  legt,  stören.  Diese  letzteren  und  die 
allgemeine  Schweisskrfse  beförderte  er  sehr  zweckmässig  und 
mit  dem  besten  Erfolge  durch  reichliches  Trinken  von  warmen 
Wasser. 

1653  und  1657.     Pest  zu  BJyniwegen.  —  Uiemcrbroeek. 

Schwerlich  ist  irgend  eine  Schrift  über  die  Pest  so  viel  gele- 
sen worden,  als  Diemerbroeck's  vierBücher  über  diese  Krank- 
heit, denen  zunächst  die  Thatsachen  zu  Grunde  liegen,  welche 
dieser  damals  erst  26  Jahr  alte  Arzt  in  der  Nymwegener  Pest 
der  Jahre  1G35  und  1637  mit  einer  Genauigkeit  und  Schärfe 
des  TJrtheils  beobachtete,  und  mit  einer  Klarheit  wiederzugeben 
verstand,  wie  sie  bei  wenigen  älteren  Aerzten  angetroffen  wird, 
obschon  das  Lebergewicht  dieser  Vorzüge  durch  ein  zu  ängst- 
liches Festhalten  an  manchen  längst  beseitigten  Sätzen  ,der 
Schule  nicht  wenig  gehemmt  wird. 

Der  Frühling  des  Jahres  1635  war  warm  und  massig  feucht, 
der  Sommer  überaus  trocken  und  heiss.  Das  Jahr  Avar  reich 
an  Meteoren,  Südwinden,  Insekten  u.  s.  w.  In  vielen  Häusern 
starben  die  Singvögel  in  den  Käfigen,  wonach  oft  der  Ausbruch 
der  Pest  unter  den  Bewohnern  folgte.  Andere  der  Furcht  der 
Beobachter  entsprungene  Angaben,  legen  auf  das  Todtenspiel 
der  Knaben,  bei  welchem  sie  Leichenzüge  und  Todtengesänge 
aufführten,  einen  abergläubischen  Werth. 


*o" 


1)   Baronius,  p.  8. 


[1035.  | 

Im  Juni  des  genannten  Jahres  brach  zu  Nymwegen  und 
an  vielen  andern  Orten  Hollands  ein  bösartiges  Fieber  aus, 
welches  an  Gefahr  und  Verbreitung  ausserordentlich  zunahm,  als 
das  vereinigte  Heer  der  Franzosen  und  Holländer  nach  der  Bela- 
gerung von  Löwen,  welche  Ludwig  XIV.  wegen  Mangel  an  Zu- 
fuhr aufheben  musste,  sich  nach  Nymwegen  zurückzog.  Diese 
Fieber  rafften  in  zwei  Monaten  zu  Nymwegen  mehr  als  3000 
Menschen  dahin,  und  in  ähnlicher  Verbreitung  herrschten  sie  un- 
ter den  Truppen,  welche  das  Fort  Schenck  bloquirten.  Localen 
Einflüssen  verdankten  diese  Krankheiten  in  ihrem  Beginn  einen 
gewissen  Wechselfieberanstrich ,  der  sich  aber  mit  dem  7ten 
Tage  zu  einem  ausgebildeten  typhösen  Zustande  umgestaltete. 
Auffallend  ist  die  Bemerkung  über  die  erfolgreiche  Anwendung 
des  Aderlasses,  der  selbst  drei-  bis  viermal  wiederholt  werden 
musste.  Ausserdem  bewiesen  sich  gelinde  Schwitz-  und  Ab- 
führmittel hülfreich. 

In  Leyden  raffte  die  Pest  in  diesem  Jahre  20,000  Men- 
schen dahin.  In  grosser  Verbreitung  herrschte  sie  gleichzeitig 
in  Deutschland  und  an  den  Ufern  des  Rheins  *).  Zu  Nymwe- 
gen brach  dieselbe  schon  im  November  1635  aus,  blieb  aber 
den  ziemlich  gelinden  Winter  hindurch  bis  zum  Januar  1636 
wenig  verbreitet;  von  da  aber  in  raschen  Verhältnissen  zuneh- 
mend erreichte  sie  im  April  eine  Höhe,  auf  welcher  sie,  kein 
Haus  verschonend,  sich  bis  zum  October  erhielt,  auch  da  erst 
bei  der  geringen  Strenge  des  Winters  so  langsam  abnehmend, 
dass  erst  im  März  des  Jahres  1637  ihr  völliges  Erlöschen  an- 
genommen werden  konnte,  zu  welchem  nach  Diemerbroeck 
der  plötzliche  Eintritt  einer  heftigen  Kälte  im  Februar  wesent- 
lich beitrug.  Die  lange  Dauer  der  Pest  beruhte  nach  diesem 
Beobachter  auf  ihrem  Eintritt  im  Winter,  was  allerdings  die 
Erfahrung  für  sich  hat,  und  sich  aus  der  langsameren  Verbrei- 
tung der  Epidemie  in  ihrem  Anfange  und  Ende,  so  wie  ihrer 
lange  anhaltenden  Höhe  mitten  im  Sommer,  leicht  erklärt.     In 


))  Diemerbroeck,  p.  230. 
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der  Umgegend  von  Nymwegen  aber,  namentlich  zu  Montfurl, 
Diemerbroeck  s  Geburtsorte,  verbreitete  sie  sich  erst  in  dein 
letztgenannten  Jahre,  mit  einer  Wuth,  die  kaum  die  Hälfte  der 
Einwohner  am  Leben  Hess. 

DieHauptursache  dieser  Nymwegener  Pest  war  ebenfalls, 
wie  Diemerbroeck  selbst  vermuthet,  das  eingeschleppte  Con- 
tagiuin,  welches  um  so  mehr  Wurzel  fassen  konnte,  als  von 
Seiten  der  Behörden,  welche  \on  den  übrigen  öffentlichen  An- 
gelegenheiten des  Landes  viel  zu  sehr  bedrängt  waren,  als  dass 
sie  auf  die  Pestangelegenheit  die  gehörige  Rücksicht  hätten  neh- 
men können,  Nichts  geschah,  um  dein  Uebel  Einhalt  zu  thun. 
Unter  Anderm  klagt  Diemerbroeck  über  die  Sorglosigkeit,  mit 
welcher  man  in  öffentlichen  Versteigerungen  mit  dem  iVachlass 
der  an  der  Pest  Gestorbenen  umgegangen  sey.  Erst  spät  be- 
fahl der  Magistrat  einen  Aufschub  von  3  Monaten  für  diese 
Verkäufe,  eine  Massregel,  die  natürlich  ebenfalls  erfolglos 
war  l). 

Zu  den  Besonderheiten,  welche  Diemerbroeck  beobachtete, 
gehört,  ausser  der  auffallenden  Immunität  des  Greisenalters, 
vor  Allem  der  Einfluss  der  Mondphasen  auf  die  Intensität  und 
Extensität  der  Krankheit.  Einige  Tage  vor  und  nach  dem  Neu- 
monde, so  wie  vor  und  nach  dem  Vollmonde  kamen  immer  die 
meisten  und  heftigsten  Erkrankungen  vor,  von  denen  viele  schon 
nach  einigen  Stunden,  oft  ohne  dass  ein  bedeutenderes  Unwohl- 
seyn  sich  bemerklich  gemacht  hätte,  plötzlich  tödtlich  wurden. 
Aehnliche  Beobachtungen  hatten  schon  früher  Mehrere  gemacht. 
Diemerbroeck  äussert  sich  bei  dieser  Gelegenheit  sehr  ver- 
ständig über  den  Einfluss  des  Mondwechsels  auf  manche  Er- 
scheinungen des  organischen  Lebens,  und  erkennt  für  beide 
eine  gemeinsame  Grundursache.  Neuere  Schriftsteller  sind  be- 
kanntlich geneigt,  diese  auch  von  L.  Frank  bestätigte  Erschei- 
nung mit  Modifikationen  der  atmosphärischen  Electricität  in 
Verbindung  zu  setzen,  eine  Ansicht,  welche,  obschon  ihr  directer 


1)  Diemerbroeck,  p.  77  srq. 
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Beweis  ziemlich  schwer  zu  führen  seyn  dürfte,  sehr  viel  für 
sich  hat.  —  Vorzüglich  gefährlich  war  die  Krankheit  Schwan- 
geren, die  entweder  abortirten,  oder  nach  der  zur  rechten  Zeit 
eingetretenen  Geburt  sanimt  ihrem  Kinde  ergriffen  wurden. 
In  Fällen  der  Art  starb  in  der  Regel  das  Kind  sehr  bald.  Be- 
hufs der  Aussaugung  der  Milch  liess  Diemerbroeck  junge 
Kaninchen  anlegen,  welche  er  in  dieser  Beziehung  sehr  empfiehlt, 
und  beobachtete  stets  den  baldigen  Tod  dieser  Thiere  J).  Eben 
so  wurden  Ausschweiflinge  und  Neuvermählte  in  der  Regel  sehr 
heftig  befallen.  Viele  überlebten  den  erslen  Tag  nicht,  Andere 
starben  am  4ten  bis  7ten  Tage;  war  dieser  letzte  indess  über- 
standen, so  konnte  mit  einiger,  obschon  durchaus  nicht  absolu- 
ter Sicherheit  auf  einen  günstigen  Ausgang  gerechnet  werden, 
indem  Manche  noch  in  der  3ten  und  4ten  Woche  starben.  — 
Ein  gleich  zu  Anfang  gereichtes  Schwitzmittel  schnitt  oft  den 
Verlauf  der  Krankheit  plötzlich  ab  oder  machte  sie  doch  viel 
gelinder.  —  Uebrigens  traten  auch  hier  alle  übrigen  Krankhei- 
ten vor  der  Pest  zurück,  deren  einzelne  Zufälle  von  den  ge- 
wöhnlichen in  Nichts  abwichen. 

Die  erste  und  vorzüglichste  Ursache  der  Pest  ist  nach  Die- 
merbroeck der  göttliche  Zorn,  welchen  er  auch  im  ihsiov 
des  Hippocrates  wiederfindet.  Die  zweite,  vermittelnde,  der 
Pesthauch,  welcher  vom  Himmel  aus  die  sündige  Erde  berührt; 
die  dritte  das  Contagium,  welches  sich  aus  der  spontan  entstan- 
denen Krankheit  entwickelt.  —  Es  bedarf  keines  Wortes  Wei- 
ler, um  zu  zeigen,  wie  bedeutende  Rückschritte  man  in  einer 
Lehre  gethan  hatte,  welche  mehr  als  50  Jahre  früher  weit  ge- 
läuterter und  naturgemässer  vorgetragen  worden  war.  In  der 
That,  man  muss  Bedenken  tragen,  in  das  ausserordentliche  Lob 
einzustimmen,  welches  dem  Arzte  von  Nymwegen  von  den 
Nachfolgern  gespendet  worden  ist,  wenn  man  sieht,  dass  die 
Leetüre  eines  Massaria,  Boccangelini,  Landus  u.  s.  w. 
für  die  Gestaltung  seiner  Grundansichten  weniger  Einfluss  ge- 

1)  i>.  205. 
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habt  hatte,  als  die  von  den  besseren  Köpfen  längst  belächelten 
Träumereien  des  15ten  Jahrhunderts.  Nur  die  grosse  Klarheit 
der  Sprache  und  die  Leichtigkeit  der  G'onsequenzen  einer  be- 
quem handzuhabenden  Hypothese  von  der  Vergiftung  der  Luft, 
als  der  gemeinsamen  Ursache  aller  Erscheinungen,  welche  dem 
Ausbruche  der  Pest  vorherzugehen  und  sie  zu  begleiten  pflegen, 
haben  in  Verbindung  mit  dem  Reichthum  der  Thatsachen  Die- 
merbroeck's  Schrift  bei  Mit-  und  Nachwelt  einen  so  grossen 
Ruhm  verschafft.  Die  Wahl  des  Beispiels,  womit  er  die  Ver- 
giftung der  Luft  ohne  wahrnehmbare  Veränderung  derselben 
zu  beweisen  sucht,  das  des  Weins,  welcher  durch  längere  Be- 
rührung mit  dem  Spiessglanz  Brechen-erregende  Eigenschaften 
erhält,  ohne  sich  sonst  wahrnehmbar  verändert  zu  haben,  zeugt 
von  grosser  Gewandtheit,  und  konnte  allerdings  wohl  Kurzsich- 
tigere leicht  bestechen1).  Naturgemäss  ferner  trennt  Diemer- 
broeck  den  der  Pest  zu  Grunde  liegenden  Krankheitsprocess 
von  dem  Fieber,  welches  er  theils  für  symptomatisch  theils  für 
reactiv  hält,  und  als  dessen  Folge  er  theils  die  symptomatischen 
theils  die  kritischen  Erscheinungen  der  Pest  betrachtet  2).  Bei 
der  den  Ansichten  der  damaligen  Zeit  gemässen  Erklärung  der 
einzelnen  Symptome  der  Pest  ist  übrigens  die  Rücksicht  erfreu- 
lich, welche  Diemerbroeck  auf  die  damals  kaum  bekannt  ge- 
wordene Lehre  des  grossen  Harvey  vom  Kreislaufe  nimmt. 

Unter  den  40  prognostischen  Sätzen  Diemerbroeck's  ent- 
halten einige  Beobachtungen,  welche  von  andern  Schriftstellern 
weniger  hervorgehoben  werden,  z.  B.  die  grosse  Gefahr  des 
Kranken  bei  einem  ohne  alle  wahrnehmbare  Veränderung  auf- 
tretenden  Schmerz  im  Schlünde  3)  Ebenso  waren  die  pneumo- 
nischen („pleuritischen")  Zufälle,  welche  die  Pest  sehr  häufig 
begleiteten,  stets  tödtlich.  —  Schnelles  Vertrocknen  der  Fon- 
tanelle, welche  Viele  als  Prophylacticum  und  zwar  mit  dem  be- 


1)  Diemerbroeck,  l.  c.  <lepeste,p.  41. 

2)  ld./j.  52  seq. 

3)  lü.l.c.p.68. 


181 

[1G35.] 

sten  Erfolge  trugen  *),  war  stets  ein  höchst  ungünstiges  Zeichen. 
—  Fast  Alle  starben,  bei  Denen  die  Bubonen,  vorzüglich  solche, 
die  in  den  Achseln  oder  im  Schlünde  ausbrachen,  binnen  12  bis 
20 Stunden  sehr  anschwollen  und  weich  wurden,  während  dage- 
gen anfängliche  Härte  der  Bubonen  weit  günstiger  war.  —  Zei- 
tiger Ausbruch  von  Karbunkeln  an  muskulösen  Theilen  war 
ein  günstiges,  an  den  Händen,  Füssen  und  im  Rücken  ein  sehr 
ungünstiges  Zeichen. 

Die  Prophylaxis  Diemerbroeck's  bietet  Nichts  Beson- 
deres dar;  übrigens  verwirft  er  Aderlass  und  Purganzen,  von 
denen  namentlich  der  erstere  sehr  häufig  von  der  Unwissenheit 
und  Gewinnsucht  der  Chirurgen  empfohlen  wurde2),  gänzlich, 
ebenso  die  sehr  gebräuchlichen  Anmiete  aus  Arsenik  und  Queck- 
silber. F.r  selbst  suchte  sich  durch  starkes  Tabakrauchen  zu 
schützen  3). 

Für  die  Behandlung  verwirft  Diemerbroeck  den  Ader- 
lass völlig,  selbst  bei  den  während  der  Pest  intercurrirenden 
Krankheiten,  bei  denen  er  sonst  angezeigt  ist,  welche  er  aber 
nach  dem  Aderlass  leicht  in  die  Pest  übergehen  sah.  Er  ver- 
wirft selbst  Blutegel  und  Schröpfköpfe  *).  Ebenso  Abführmit- 
tel und  Brechmittel,  erstere,  weil  sie  den  Krankheitsprocess  von 
der  Peripherie  auf  das  Centrum  versetzen  5),  letztere,  weil  er 
von  ihnen  eine  zu  grosse  Aufregung  befürchtete.  Wenigstens 
beobachtete  er  von  letzteren  stets  eine  Verschlimmerung  des 
Zustandes,  ohne  indess  ihre  Heilsamkeit  in  anderen  Epidemieen 


1)  Diemerb.  p.  103. 

2)  p.  199. 

3)  .yZstius  ?iobiIissi?nae  fordete  bonain  guantitatem  consumpsi.li  Id.  p.  123. 
OerTabak  wurde  in  jenerZeit  seines  ersten  Bekanntwerdens  ebenso  oft  mit  unge- 
bührlichen! Tobe  als  Tadel  überhäuft.  Vergl.  Diemerbr.,  p.  199.  Diemer- 
broeck wollte  wenigstens  eine  relative  Immunität  der  Tabakhändler  vor  der  Pest 
bemerkt  haben.  Der  innerliche  Gebrauch  eines  Tabaksdekokls  war  bei  Soldaten 
u.  s.  \v.  nicht  ungewöhnlich,  leistete  aber  nur  sebr  selten  die  erwarteten  Dienste. 
Vergl.  p.  211.  Uebrigens  zog  sich  Diemerbroeck  später  (1G38)  beim  Besuche 
eines  Pestkranken  einen  neberlosen  Carbunkel  auf  der  Hand  zu,  der  durch  ort- 
liche Mittel  glücklich  geheilt  wurde. 

4)  Id.  p.  130. 

5)  „Vcneno  a peripheria  ad ccntrum  revocalo."  p.  133. 
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zu  leugnen.  Selbst  durch  die  anhaltendste  Verstopfung  liess 
sich  Diemerbroeck  nicht  zum  Gebrauch  der  Abführmittel  be- 
wegen. Desto  mehr  vertraute  er  den  Alexipharmacis,  vorzüg- 
lich den  Schweisstreibenden,  an  denen  bekanntlich  die  Pharma- 
kopoen jener  Zeit  unendlich  reich  waren,  und  unter  denen  der 
Theriak  noch  immer,  der  Erinnerungen  Forest's  itngeachtet, 
die  Hauptrolle  spielte1).  Diemerbr.oeck  hatte  des  Theriaks 
wegen  einen  lebhaften  Briefwechsel  mit  Guido  Patinus  zu 
Paris,  welcher  dieses  Arzneimittel  sehr  heftig  angriff.  Ein 
Theil  dieser  nicht  uninteressanten  Correspondenz  ist  bei  Die- 
merbroeck abgedruckt2).  Indessen  redet  der  Letztere  dem 
übermässigen  schweisstreibenden  Verhalten  durchaus  nicht  das 
Wort,  sondern  er  versetzt  selbst  die  Diaphoretica  mit  gelin- 
den Pflanzensäuren.  — 

Gegen  die  einzelnen  Zufälle  der  Pest  wandte  er  die  be- 
kannten symptomatischen  Heilmethoden  an.  Die  grosse  Gefahr 
aller  Blutungen  suchte  er  durch  Adstringentien  zu  heben,  welche 
indess  oft  keinen  Erfolg  hatten;  gegen  Blutspucken  indes«  wurde 
gar  Nichts  unternommen,  da  es  jedesmal,  einen  einzigen  Fall 
ausgenommen,  in  der  kürzesten  Zeit  tödtlich  wurde.  Diemer- 
broeck hielt  Carbunkel  in  der  Lunge  für  die  Ursache  dieses 
Zufalls,  ohne  indess  anzugeben,  ob  er  sich  von  ihrer  Existenz 
durch  Sectionen,  welche  er  wohl  schwerlich  anstellte,  über- 
zeugt habe.  Bei  einem  unter  heftigem  Erbrechen  gestorbenen 
Kranken  erklärte  ein  Chirurg  nach  seinen  Erfahrungen  eine 
carbunkulöse  Affection  des  Magens  für  die  Ursache  jenes  Zu- 
falls, und  erbot  sich,  Diemerbroeck  durch  die  Section  davon 
zu  überzeugen,  zu  deren  Anstellung  dieser  indess  keine  Lust 
hatte3).    Eben  so  gefährlich  war  Blutharnen;  ein  sehr  häufiger 


1)  S.  oben  S.  35. 

2)  p.  151  seq.  Daselbst  findet  sieb  auch  eine  ansehnliche  Menge  von  Ke- 
eepten  zur  Bereitung  dieses  unsinnigen  Mittels,  von  denen  eins  127  Ingredien- 
zien enthält! 

3)  „VeruM  nobis  nonplacuil,  irrilare  crabrones,  et  aperla  abdominis  cavi- 
tule  contogiipeiien/is  nos  e.rponcre:  illud  credere  quam  viderc  ?/ialitimus.'i 
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Zufall,  den  das  Volk  die  „Blutpest"  nannte1),  und  blutige 
Stühle  2).  —  Die  Bubonen  suchte  er  durch  Vesicatore,  welche 
unterhalb  derselben  so  gelegt  wurden,  dass  sie  die  sich  bildende 
Harte  berührten,  zum  Ausbruch,  und  durch  warme  reizende  Ca- 
taplasmen,  (auf  welche  er  sich  bei  den  Bubonen  am  Halse  und 
an  den  Schläfen  beschränkte),  zur  Eiterung  zu  bringen.  Dem 
Eiter  wurde  durch  die  Lanzette  ein  Ausweg  verschafft,  und  als- 
dann mit  Digestivsalben  verbunden.  Aetzmittel  und  Glüheisen 
Avandte  Diemerbroeck  eben  so  wenig  als  zertheilende  Mittel 
an,  obschon  sich  die  Bubonen  nicht  selten  ohne  Nachtheil  un- 
ter allgemeinen  Krisen  von  selbst  zertheilten  3).  Bei  den  Kar- 
bunkeln kam  Alles  darauf  an,  sie  durch  Mittel,  welche  in  ihrem 
Umkreise  Eiterung  erregten,  loszustossen.  Dazn  eigneten  sich 
aber  die  gelindesten  Mittel  am  Besten  4).  Sehr  gefährlich  wa- 
ren unter  anderen  Karbunkeln  an  den  Fingern  und  Zehen  5), 
schlagend  das  alte  Dogma  von  der  um  so  grösseren  Gefahr 
der  Karbunkel,  je  näher  sie  dem  Herzen  seyen,  widerlegend. 
Ohne  Bettung  aber  waren  solche  Kranke  verloren,  bei  denen 
in  den  Emunctorien  statt  der  Bubonen  Karbunkel  erschienen  e). 
—  In  einem  Falle  beobachtete  Diemerbroeck  einen  tödt- 
lichen  Anthrax  in  einer  nicht  penetrirenden  Stichwunde  bei 
einem  Soldaten7),  in  einem  andern  eine  pestartige  Verderbniss 
einer  durch  eine  zersprungene  Muskete  verursachten  Wunde 
der  Hand,  die  unter  allgemeinen  Pestzufällen  tödtlich  wurde  8). 
Diemerbroeck's  Angaben  werden  von  Barbette,  der 
gleichfalls  diese  Pest  als  Augenzeuge  beobachtete,  bestätigt. 
Indess  finden  sich  bei  dem  Letztgenannten  nur  kurze  Notizen. 


1)  p.  219.  264. 

2)  p.  229. 

3)  Id.  p.  176  seq. 

4)  Id.  p.  184. 

5)  p.  242.  245. 

6)  p.  189, 

7)  p.  198.  231.  Vergl.  oben.  S.  86. 

8)  p.  246.  —  Vergl.  auch  O  z  a  n  a  m  I V.  S.  1 9  ff. 
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165ö.     Pest  au  Kicydcu.  —  Florentius. 

Dasselbe  ist  in  der  Schrift  Paauw's  und  in  den  von  Floren- 
tius ihr  hinzugefügten  Anmerkungen  über  die  Leydener  Pest 
des  Jahres  1635  der  Fall.  Florentius  stellt  diese  Pest  mit  der 
des  Jahres  1624  zusammen,  und  findet  die  letztere  ungleich  bös- 
artiger. Im  J.  1624  bewirkten  Vesicatore,  die  in  die  Nähe  der 
Bubonen  gelegt  wurden,  Zurücktreten  derselben,  im  J.  1635 
heilsame  Eiterung.  Damals  war  der  Eintritt  der  Menstruation 
bei  Frauen  absolut  tödtlich,  jetzt  meist  heilsam  ').  Eine  gleich 
verschiedene  Prognose  knüpfte  sich  in  beiden  Epidemieen  an 
den  Ausbruch  der  Petechien.  —  Als  das  früheste  und  sicherste 
Zeichen  der  Pest  nennt  Florentius  eine  äusserst  trockne  und 
weisslich  belegte  Zunge.  Im  Uebrigen  zeigt  sich  derselbe  als 
einen  tüchtigen  und  erfahrenen  Arzt,  und  ohne  seine  Anmer- 
kungen würde  Paauw's  Schrift  völlig  werthlos  seyn. 


Ausserordentliche  Verbreitung  der  Pest  in 
den  Jahren  1654  —  1657. 

Die  epidemischen  Ereignisse  in  den  letzten  Jahren  des 
dreissigjährigen  Kriegs  sind  zum  Theil  schon  von  uns  bespro- 
chen worden,  zum  Theil  müssen  wir  dieselben  deshalb  unbe- 
rührt lassen,  weil  uns  genauere  Nachrichten  nicht  zu  Gebote 
stehen.  In  den  Jahren  1647 — 1650  litt  vorzüglich  Spanien  an 
der  Pest2);  dem  mittleren  Europa  waren  dieselben  Verhee- 
rungen auf  die  Jahre  1654 — 1657  aufgespart,  und  nach  nur  zu 
kurzer  Zeit  trug  die  von  Neuem  in  das  Herz  Deutschlands  ge- 
schleuderte Kriegsfackel  dazu  bei,  die  vollen  Flammen  des 
kaum  überstandenen  Unheils  wieder  auflodern  zu  lassen.  Von 
Moskau,  Neapel,  London  und  Lappland  sind  Nachrichten 


1)  Paauw,  y.  47. 

2)  Schnurrer,  II.,  18G.  ii. 
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vorhanden,   die  alle  in  der  Klage  über  das  gleiche  Elend  zu- 
sammentreffen. 

Schon  im  J.  1654  wird  der  Verheerungen  gedacht,  welche 
das  nur  zu  wohl  bekannte  Uebel  in  der  Türkei,  in  Ungarn, 
Moskau  und  Dänemark  anrichtete. 

1034.      Pest  zu  Kopenhagen.     Bnrtholcmis.  —  Kriegs- 
typhus  an  der  Ostsee. 

Die  Copenhagener  Pest  des  Jahres  1654  fand  zwar  ihre 
nächste  Ursache  in  der  Verschleppung  des  Contagiums,  aber 
dieses  stiess  doch  auch  diesmal  wieder  auf  eine  dem  Pestcha- 
rakter ziemlich  verwandte  Krankheitsconstitution,  die  theils  in 
dieser  Beziehung,  theils  an  sich  selbst  einer  näheren  Betrach- 
tung nicht  unwerth  ist. 

Zunächst  muss  bemerkt  werden,  dass  das  J.  1652  das  der 
ersten  Bekanhtwerdung  des  Fries  eis  ist,  welchem  wir  unten 
eine  nähere  Betrachtung  widmen  werden.  Zu  Copenhagen 
aber  herrschte  in  dem  ausserordentlich  heissen  und  trocknen 
Sommer  dieses  Jahres  ein  sehr  verbreitetes  und  bösartiges  Ter- 
tianfieber  l).  Die  Zufälle  desselben  waren  sehr  verschieden, 
am  häufigsten  heftiger  Schmerz  des  Kopfes,  vorzüglich  des  Hin- 
terkopfes, der  Lenden  und  des  Bückens,  brennende  Hitze,  gal- 
liges Erbrechen,  Durst,  Unruhe,  zuweilen  Delirien  und  Pete- 
chien, welche  mit  der  Intermission  verschwanden  und  im  Pa- 
roxysmus  zurückkehrten.  Bei  den  Meisten  entschied  sich  die 
Krankheit  nach  dem  vierten  Anfalle  durch  Schweisse,  bei  an- 
dern durch  Abscesse  und  Entzündungen  am  Halse,  durch  Bu- 
bonen,  oder  Fussgeschwülste  und  Hydrops,  bei  sehr  Vielen 
durch  Diarrhoe  und  Buhr,  bei  Manchen  durch  Decubitus,  ohne 
sonstige  Krisis.  Viele  litten  noch  lange  nach  überstandener 
Krankheit  an  habituellem  Erbrechen;  Viele,  namentlich  Solche 
bei  denen  Petechien    ausbrachen,   starben,  die  Beconvalescenz 


1)  Th.  Barlliolinus,   Hisloria«  anatomicae  rariorei.    Ilafn.  1C54.  12, 
Cent.  II.  Iiist.  5C. 
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aber  zog  sich  durch  mehrere  Monate  hin.  Bartholin  seihst 
wurde  mit  seiner  ganzen  Familie  hefallen,  und  rühmt  vorzüglich 
den  Gebrauch  der  Schwitzmittel  und  Alexipharnmca,  nament- 
lich das  Unicornu  Groenlandicum  (phosphorsaurer  Kalk, 
welcher  bekanntlich  früher  in  vielen  Formen  als  Antifebrile  im 
Gebrauch  war.) 

Der  genannte  Beobachter  sagt  nicht,  ob  diese  Intermittens 
in  die  Petechialfieber  überging,  welche  im  Winter  16J^  der 
Bubonenpest  vorhergingen;  indess  ist  dies  sehr  wahrscheinlich. 
Die  Pest  dieses  Jahres  gelangte  durch  holländische  Schifte 
welche  zu  Danzig  Getraide,  Hanf  und  Lein  geladen  und  sich 
vor  englischen  Kreuzern  nach  G'openhagen  geflüchtet  hatten,  in 
diese  Stadt.  Die  ersten  Fälle  betrafen  Individuen,  die  mit  der 
Mannschaft  der  Schiffe  oder  ihrem  Geräth  in  Berührung  gekom- 
men waren.  Es  starben  an  dieser  Pest  über  9000  Personen  '). 
Uebrigens  bieten  die  sehr  kurzen  Nachrichten  des  Bartholinus' 
kein  besonderes  Interesse  dar. 

Zu  diesen  Verheerungen  gesellte  sich  ein  nicht  viel  gelin- 
deres Hebel,  der  Kriegstyphus,  welcher  in  dem  schwedi- 
schen Heere  unter  Carl  Gustav  schon  in  Polen  geherrscht 
hatte,  nun  aber  bei  dem  Zuge  desselben  nach  Thorn  sich  in 
dieser  Stadt  sowohl  als  in  der  Umgegend  mit  furchtbarer  Wulh 
verbreitete  2). 

In  G'openhagen  folgte  der  Pest  eine  äusserst  bösartige 
Blatternepidemie,  die  sowohl  Kinder  als  Erwachsene,  vorzüg- 
lich heftig  auch  die  Wöchnerinnen  ergriff.  Später  verlor  die- 
selbe zwar  an  Bösartigkeit,  nicht  aber  an  Extensität 3). 
Aus  einigen  von  Barbette  mitgetheilten  Krankheitsgeschichten 
geht  auch  die  Anwesenheit  der  Pest  in  Leyden  für  das  J.  1655 
hervor  4). 


1)  Bartholinus,  l.  c.  Cent.  III.  hisl.  CO. 

2)  Schultz  in  Epheiu.  N.  C.  Dee.  1.  ann.  3.  obs.  144  et  14; 

3)  Tli  oni.  Bartholinus,  cista  med.  llafn.\>.  -590. 

4)  Bärbel te,  traclat.  depcsle. 
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163G.     Pest  in  Italien.  —  Neapel;     Castro.  —  Rom; 
V.  Zacchias. 

Nähere  Nachrichten  lassen  uns  die  Pest  in  Neapel  er- 
blicken, wohin  sie  von  Sardinien  durch  ein  verpestetes  Schill 
gebracht  worden  war,  und  woselbst  schlechte  Schutzanstalten 
noch  zu  der  Feier  des  grossen  Kirchenfestes  kamen,  welches 
schon  früher  einmal  (im  J.  1570)  die  Verbreitung  der  Seuche 
so  kräftig  gefördert  hatte  1).  Ganz  Italien  wurde  verheert  und 
nur  wenige  Städte  vermochten  Etwas  durch  gute  Polizeimass- 
regeln auszulichten.  Unter  ihnen  Rom,  wo.  man  zwar  zu  An- 
fang die  unseligen  Streitigkeiten,  ob  das  Uebel  die  Pest  sey 
oder  nicht,  sich  erneuern  sah,  wo  aber  später  höchstwahrschein- 
lich Zacchias  Ansehn  viel  Segen  stiftete,  indem  sich  in  seinem 
berühmten  Werke  gute  Vorschläge  zur  Abhaltung  und  Besei- 
tigung der  Seuche  finden2).  Die  Königin  Christine  von 
Schweden  verliess  wegen  der  Seuche  Rom  und  Italien,  und  ging 
nach  Frankreich.  An  sie  schloss  sich  Tudecius  (später  Pro- 
fessor in  Prag)  an.  Letzterer  aber  wurde  vom  Petechialtyphus 
ergriffen,  und  musste  deshalb  im  Hafen  von  Marseille  Quaran- 
taine  halten.  Dort  behandelte  man  die  Krankheit  mit  fast  stets 
tödtlichem  Ausgange  mit  Aderlässen;  Tudecius  genas  unter 
reichlichen  von  C'orsika  -  Wein  erregten  Schweissen  3).  Tos- 
cana  soll  sich  völlig  unberührt  erhalten  haben;  ein  erfreulicher 
Fortschritt,  deutlich  auch  durch  das  gänzliche  Schweigen  aller 
Streitigkeiten  über  die  Entstehung  und  Verbreitung  der  Pest 
sich  kund  gebend. 

Genua.  —  Sehr  bedeutend  wurde  Genua  ergriffen,  wo 
man  alle  Vorsichtsmassregeln  verabsäumte.  Es  sollen  60,000 
Menschen  durch  die  Pest  umgekommen  seyn.  Hier  beobach- 
tete man  sehr  günstige  prophylaktische  Erfolge  von  Fontanel- 


1)  Castro's  Schrift  stand  uns  nicht  zu  Gebote.     Vergl.  deshalb  Ozanam 
(IV,  22),  Schnurrer  (II,  192)  und  Haller  (III,  14). 

2)  Zacchias,  Paul.  Quaest.  medico-legal.  Hb.  III,  tit.  4,  quaest.  4.' 

3)  T u deciu  s,  amussis  anliloimicn.    Norimb.  1695. p.  51. 
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lcn  und  Vesicatoren,  die  aber  nicht  aus  Canthariden,  sondern 
aus  Flanimula  Jovis  bereitet  seyn  mussfen  l). 

Rieto.  —  Celamtonio.  —  Den  Verlauf  der  Pestepidemie 
in  dem  hoch-  und  sehr  igesundgelegenen  Städtchen  Rieto  be- 
schrieb Giuseppe  Colantonio  2).  Die  Einwohner,  wahr- 
scheinlich auf  den  alten  Ruhm  ihrer  Stadt  trotzend,  verheim- 
lichten das  Uebel,  und  sträubten  sich  gegen  die  zweckmässig- 
sten  Massregeln  der  Behörden,  welche  unter  Anderem  3 Hospi- 
täler, für  die  Erkrankten,  Verdächtigen  und  Genesenen,  ein- 
richteten. 

Rom.  —  Criiastaldi.  —  Von  ganz  besonderer  Wichtigkeit 
aber  wurden  die  Beobachtungen,  welche  der  Kardinal  Hiero- 
nymus  Guastaldi,  päpstlicher  Legat  zu  Bologna,  über  die 
Epidemie  desselben  Jahres  veröffentlichte.  Sein  Werk  3),  in 
welchem  die  Contagionstheorie  zur  höchsten  Evidenz  gebracht 
ist,  steht  als  eins  der  wichtigsten  für  die  Pestpolizei  für  alle 
Zeiten  da,  und  ist  bis  jetzt  nur  von  Muratori's  Governo  della 
peste,  welches  wesentlich  auf  Guastaldi's  Forschungen  beruht, 
übertreffen  worden  4).  Wir  müssen  uns  aber  auf  diese  Bemer- 
kungen um  so  mehr  beschränken,  als  Lorinser  beide  Werke 
ausführlich  gewürdigt  hat 5). 


Wir  fügen  nachstehend  die  Schriften  an,   welche  die  eben 
besprochene  Pest  in  Italien  hervorrief: 

-J-  Compendio  breve  de!  coiitagio  deüa  citta  di  Napoli.     Na- 
poli  1656. 


1)  Boccone,  Osservazioni  naturali.  Bologna,  1684.   12.^.54. 
1)  Die   oben   milgetheilten  Angaben   entlehnen   wir  Haller'Si   bibl.  med. 
pr.  III.  70. 

3)  S.  unten  die  Literatur  über  diese  Pest. 

4)  Das  neueste  Werk  über  Pestpolizei  — :  Frari,  A.  A. ,  Della  peste  e  della 
publica  amministrazione  sanitaiia.  Venez.  1840.  —  ist  uns  noch  nicht  zu  Ge- 
sicht gekommen. 

5)  Iiorinser,  die  Pest  des  Orients.  S.  90. 
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~\  Morisiano,  Carlo,  Torchio  dulle  osservazioni della peste 
di  Napoli  nell  anno  1656.     Napol.  1659.  4. 

•J-  Collect  ion  of  valuab/e  and  sarce  pieces,  relating  io  the 
plague  q/1665  and  account  of  the  plague  al  Napeh  in 
1656.     Land,  1721.   8. 

-j-  Guerra,  Nie,  Racconlo  della  peste  dl  Napoli  delV  anno 

1656.  Napoli,  1668. 

■j-  Colantonio,  Giuseppe,  Ragguaglio  della  peste  seuo- 
perta  nella  citta  dl  Rieto  a.  1656.     Rom.  1658.  4. 

■f  Gastaldi,  Hieronymus  (Cardinalis),  Tractatus  de  aver- 
lenda  et  profllganda  peste  polilico-Iegalis  fucubralus, 
cum  hoimocomlorum  prlmo,  mox  sanitat is  commissarius 
generalis  füll,  peste  urhem  invadente,    annis  1656   et 

1657,  ac    nuperrime    Goriziam   depopulante.      Ronon. 
1684.     Fol. 

-j-  Lorenzini,  G.  Andr.,  Rreve  compendio  del  dontagio  di 

Roma  del  anno  1656. 
•J"  Juvellina,   P.  F.  Bernardinus,   Christinus,   Institu- 

iiones  medicae,  et  regulue,  consultationes  et  observatio- 

nes.     Acc.  Curalionum  quinque  cenluriae;  Tr.  de  lue  s. 

malo  venereo.     De  fehre  peslilentiali  cum  brevi  Romani 

conlagii  narratione.     Venet.  1676.  4. 
•j"  Bindi,  J.  B.,  Loimographia  s.  Historia  pestis  contagiosae, 

quae  a.  1656  in  ecclesiasticam  ditionem  fuil  illata  libri  V. 

Romae  1658.  4. 
-J-  Balestra,  Giuseppe,    GH  aeeidenti  del  mal  conlagioso 

bsservali  nel  Lazaretlo  all  l'Isola  e  la  specialila  de  me- 

dicamenti  esperimentati.     Rom.  1657.  4. 
-j-  Alexius,  Alexius,  Preservazione  e  historia  della  peste 

di  Este.     Padovu  1660.  4. 


16S7.   Pest  in  Deutschland.   Braunschweig.  —  Gieseler. 

Gleichzeitig  und  noch  später  war  die  Pest  auch  in  Deutsch- 
land verbreitet,  vielleicht  auf  dem  gewöhnlichen  Wege  von 
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Polen  aus.  Die  Angaben  Gieseler's  über  ibren  Verlauf  zu 
Braunschweig  sind  in  einer  grossen  Anzahl  von  einzelnen 
Krankengeschichten  zerstreut,  aus  denen  sich  ergibt,  dass  der 
erste  glücklich  verlaufende  und  noch  wenig  charakterisirte  Pest- 
fall am  3ten  Febr.  1G57  in  die  Behandlung  des  Genannten  kam. 
(Indess  beweist  Sander  aus  den  Braunschweiger  Kirchenbü- 
chern, dass  schon  am  2Ssten  Januar  der  Schäfer  Hans  Enge- 
hoff an  der  Pest  starb  ').)  Er  betraf  eine  Frau,  welche  sich 
vorher  mit  dem  ihr  zugefallenen  Erbe  einer  an  einer  unbe- 
kannten Krankheit  gänzlich  ausgestorbenen  Familie  beschäf- 
tigte, die  gewisse  Utensilien  aus  Bremen,  wo  die  Pest  ebenso, 
wie  in  G'olberg,  Hannover  und  an  andern  Orten  herrschte, 
erhalten  hatte.  Am  Sien  Febr.  erkrankte  die  15jährige  Toch- 
ter dieser  Frau  unter  verdächtigen  Erscheinungen,  zu  denen 
sich  Petechien,  aber  keine  Bubonen  und  Karbunkeln  gesellten. 
Auch  sie  wurde  wieder  hergestellt.  Seitdem  vervielfältigten 
sich  die  Erkrankungen,  hinreichend  charakterisirt,  so,  dass  zu- 
letzt an  der  lange  verkannten  und  durch  Nichts  in  ihrer  weite- 
ren Verbreitung  aufgehaltenen  Pest  nicht  mehr  gezweifelt  wer- 
den konnte,  obschon  das  Uebel  nur  langsame  Forlschritte 
machte.  Aus  Gieseler's  Beobachtungen  geht  hervor,  dass  das 
Uebel  im  September  seine  Höhe  erreichte,  und  im  December  all- 
mälig  wieder  aufhörte.  Im  Uebrigen  bieten  dieselben  Nichts 
Besonderes  dar2).  Der  strengen  Sperre  der  Stadt  aber,  durch 
welche  durchaus  kein  Mangel  an  Lebensmitteln,  die  im  Gegen- 
theil  sehr  wohlfeil  waren,  herbeigeführt  wurde,  verdankte  man 
die  fortdauernde  Gesundheit  der  Umgegend.  —  Nach  den  Kir- 


1)  Braunschweigisches  Magazin,  1837.  5tes  Stück.  Die  genannte 
Zeitschrift  enthält,  im  lsten  —  5ten  Stück  des  genannten  Jahres  eine  gedrängte 
„chronologische  Beschreibung  der  geographischen  Verbreitung  der  Nilpest,"  mit 
besonderer  Berücksichtigung  der  Braunschweigischen  jLande1,  und  bietet  viele 
höchst  interessante  Notizen  aus  zum  Theil  sehr  seltnen  und  unzugänglichen 
Quellen  dar,  die  wir  hier  und  da  dankbar  benutzt  haben. 

2)  Vergl.  Hallei's  Auszug  aus  Gieseler's  Schrift:  Bibl.  med.  pr.  III. 
p.  136.  —  Von  Gieseler  erschien  zugleich  eine  deutsche  Volksschrift  über 
die  Pest. 
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chenbüchern  starben  an  dieser  Pest  in  Braunschweig  5420  Men- 
schen; die  Sterblichkeit  des  männlichen  verhielt  sich  zu  der  des 
weiblichen  Geschlechts  wie  100  zu  123.  Die  Zabl  der  nach 
der  Pest  geschlossenen  Ehen  verhielt  sich  zur  Normalzahl,  wie 
2,  7  :  1.  —  Später  ist  Braunschweig  nie  wieder  von  der  Pest 
befallen  worden. 


Die  Volkskrankheiten  der  Jahre  1657  — 

1675  in  England.  —  Willis ,  Morton, 

Sydenham. 

1657  —  1665.     Wechselfieber. 

Die  epidemischen  Krankheitserscheinungen  beinahe  der 
ganzen  zweiten  Hälfte  des  17ten  Jahrhunderts  fanden  wohl  nir- 
gends aufmerksamere  und  geistvollere  Beobachter  als  in  England. 
Willis,  Morton  und  Sydenham,  Jeder  hat  uns  Nachrichten 
über  seine  Beobachtungen  der  Volkskrankheiten  hinterlassen, 
von  denen  die  Morton's  zwar  den  grössten  Zeitraum  umfassen, 
ohne  indess  dadurch  den  Mangel  des  tiefen  Geistes  zu  ersetzen, 
in  dessen  Achtung  Sydenham 's  Name  nie  ohne  die  dankbarste 
und  ehrfurchtsvollste  Erinnerung  an  einen  der  grössten  Aerzte 
aller  Zeiten  genannt  wird.  So  reich  der  hier  sich  darbietende, 
aber  auch  nie  ganz  auszubeutende  Stoff  ist,  so  sehr  macht 
Jahn's  „Sydenham"  l)  jede  ausführlichere  Darstellung  über- 
flüssig. 

Die  Betrachtung  dieser  Krankheiten  erhält  aber  ein  ganz 
besonderes  Interesse  durch  die  Schärfe,  mit  der  in  ihnen 
das  Verhältniss  des  intermittirenden  zum  typhösen  Krankheils- 
processe  hervortritt,  welches  für  die  richtige  Auffassung  vieler 
Volkskrankheiten  nicht  allein,  sondern  selbst  für  die  nosologi- 
sche Systematik  von  der  grössten  Wichtigkeit  ist. 


1)  Sydenham,  Ein  Beitrag  zur  wissenschaftlichen  Medicin.  VonF.Jahn. 
Eisen.  1840.  8.  —  S.  vorz.  S.  95  ff.  138  ff.  208  ff. 

Haeser's  Unters.  II.  \\ 
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Willis. 

Willis  ')  eröffnet  die  Reihe  mit  Bemerkungen  über  das 
epidemische  Fieber  des  heissen  Sommers  1657,  dessen  Sommer 
sich  durch  eine  ausserordentliche  Hitze  auszeichnete.  Er  schil- 
dert dasselbe  als  ein  unregelmässiges,  meist  den  Tertiantypus 
mit  sehr  unvollkommenen  Intermissionen  haltendes  Wechselfie- 
ber,  mit  Erbrechen,  Durchfallen,  Schweissen,  deren  Unter- 
drückung vorzüglich  typhöse  Symptome,  Leihargus,  Convulsio- 
nen  u.  s.  w.  folgten.  Häutig  ging  der  intermittirende  sehr  bald 
in  den  anhaltenden  Typus  über.  Die  Epidemie  war  überall, 
vorzüglich  aber  auf  dem  Lande  verbreitet,  „ganz  England  glich 
einem  grossen  Krankenhause,"  (Morton)  war  aber  durchaus 
nicht  bösartig,  indem  von  1000  Kranken  kaum  einer  starb. 
Zuweilen  kamen  auch  dysenterische  Erscheinungen  vor.  Da- 
gegen nahmen  diese  Fieber  in  den  folgenden  Jahren  allerdings 
einen  sehr  ernsthaften  Charakter  an.     (Morton,  Sydenham). 

Uebrigens  stimmen  die  von  Willis  vorgetragenen  therapeu- 
tischen Grundsätze  fast  ganz  mit  denen  Sydenham's  überein, 
von  denen  unten  die  Rede  seyn  wird. 

Der  grossen  Sommerhitze  dieses  Jahres  folgte  eine  entspre- 
chende Winterkälte;  Niemand  konnte  sich  eines  in  ähnlicher 
Schärfe  hervortretenden  Contrastes  erinnern.  Selbst  bis  zum 
Anfang  des  Juni  schienen  sich  Winter  und  Frühling  die  Herr- 
schaft streitig  zu  machen  2).  Der  Gesundheitszustand  des  Win- 
ters war  indess,  die  häufigen  Nachwehen  der  Herbstquartanen 
abgerechnet,  sehr  gut,  und  erst  im  Frühling  fingen  die  Tertian- 
fieber  sich  wieder  zu  verbreiten  an,  denen  bald  die  Influenza 
dieses  Jahres  folgte,  von  welcher  uns  eben  nur  Willis  und 
Timaeus3)  Nachrichten  hinterlassen  haben,  und  welche  in 
England  kaum  14  Tage  (Anfang  Mai)  dauerte.  Nach  den 
Hundstagen  aber  verbreitete  sich  wieder,  zuerst  und  vorzüglich 


1)  Willis,  opcra  omni«.  De  febribus.  cap.  XVI. 

2)  „In  Rom  fiel  im  Februar  1G58  eine  grössere  Menge  Schnee,  als  seit  Jahr- 
hunderten.    Aehnlich  in  Deutschland."  (Schnurrer.) 

3)  Balth.  Timaeus  von  Güldenklee,  Epistolae et  consilia.  Ups.  1CC5. 
I.p.  33.  Vergl.  Ginge,  die  Influenza,  S.  64. 
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auf  dem  Lande  und  in  den  kleineren  Städten,  ein  anhallendes 
Fieber,  welches,  fast  ganz  dem  des  vorigen  Jahres  entsprechend, 
Anfangs  mit  unregelmässigem  intermittirendem  Typus  auftrat, 
und  vorzüglich  durch  nervöse  Zufälle,  Kopfschmerz,  Ohrensau- 
sen, Schwinde],  Schlaflosigkeit,  Sopor  und  Delirien  ausgezeich- 
net war.  Bei  Einigen  brachen  schon  am  ersten  oder  zweiten 
Tage  der  Krankheit  Petechien  aus,  die  aber  bald  wieder  ver- 
schwanden, während  das  Fieber  und  die  Hirnaffectionen  be- 
trächtlich zunahmen,  bis  sich  zuletzt  die  ominösesten  Erschei- 
nungen des  Typhus  ausbildeten.  Kräftigere  und  jüngere  Per- 
sonen genasen  häufig,  Greisen  war  die  Krankheit  fast  stets  tödt- 
lich.  Das  Fieber  hatte,  wie  gesagt,  in  der  Regel  einen  unregel- 
mässigen Tertian-  oder  Quartantypus,  mit  sehr  unvollständigen 
Remissionen.  —  Therapeutisch  erprobten  sich  ausser  Aderläs- 
sen, unter  den  bekannten  sehr  eingeschränkten  Bedingungen  der 
Periode  der  Krankheit  und  der  Individualilät  der  Kranken,  vor- 
züglich Brechmittel  und  gelinde  Abführmittel,  namentlich  auch 
Vesicatore,  ausserdem  kühlende  Salze  fCremor  Tartari,  Nilrum, 
Polio  Riverii  fobrifugaj  i),  Pflanzensäuien  u.  s.  w.  Gegen 
Sopor,  Krämpfe,  dumpfe  Delirien  u.  s.  w.  zeigten  sich  haupt- 
sächlich Vesicatore  und  die  Präparate  des  flüchtigen  Laugensal- 
zes  hülfreich,  während  Opiate  in  der  Regel  tiefen  Lethargus 
zur  Folge  hatten  2). 

Bei  der  Uebersicht  dieser  zwei  Jahre  ergibt  sich  übrigens 
ganz  deutlich  eine  Steigerung  der  Intensität  der  beschriebe- 
nen Wechselfieber,  die  in  den  folgenden  Jahren  noch  weit  be- 
deutender hervortritt,  und  einigermassen  Morton 's  Irrthum  ent- 


1)  Die  Polio  Riverii  febrifugu  bestand  aus  Aq.  Cardui,  Ol.  Sulp/iur.  und 
Sa/  Absynlh.  oder  Rec.  Cremor.  Tarl.  Sal.  Absynl/t.  Sem.  XJriic.  aa.  scrup.  1. 
Del.  in  decoct.  Radic.  Acetosae. 

2)  Eisenmann  bezeichnet  in  seiner  neuesten  Schrift  (die  Krankheitsfami- 
IieTyposis,  S.  386.)  die  von  Willis  geschilderten Epidemieen  als  „Keplialoly- 
posis;"  ein  Ausdruck,  den  man  nach  dem  Satze  der  drnominalin  a potior* gelten 
lassen  kann,  ohne  vergessen  zu  dürfen,  dass  der  Natur  die  strenge  Trennung  der 
Systematiker  fremd  ist. 

11* 
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schuldigt,   welcher  die  Pest  des  Jahres  1665  als  die  Akme  die- 
ser Krankheitsconstitution  zu  betrachten  geneigt  ist. 


Wittcrungsverliiiltnissc  von  IG61  —  1664.     Erkran- 
kungen der  Thie  ni  <■!<• 

Ehe  wir  aber  zu  dem  übergehen,  was  uns  Sydenham's 
unsterblicher  Griffel  über  die  von  ihm  in  den  Jahren  1,661  — 
1675  beobachteten  Volkskrankheiten  Englands  überlassen  hat, 
mag  ein  kurzer  Hinblick  auf  die  gleichzeitigen  Erscheinungen 
im  Leben  der  Atmosphäre  und  ihre  nächsten  Begleiter  nicht  un- 
terlassen weiden.  Nicht  als  ob  uns  ein  solcher  auf  den  eigent- 
lichen Zusammenhang  jener  Störungen  mit  diesen  Erkrankungen 
führte,  welchen  wir  wohl  zu  ahnen,  nicht  aber  zu  begreifen  ver- 
mögen, sondern  um  dem  zu  entwerfenden  Bilde  keinen  der 
Züge  zu  entziehen,  durch  welche  es  einigermassen  vollständig 
erscheinen  könnte. 

Der  Witterungsverhältnisse  der  Jahre  1654  bis  1660  haben 
wir  bereits  gedacht. 

Das  J.  1661  zeichnete  sich  durch  eine  in  Deutschland  so- 
wohl als  Nordamerika  bemerkte  ausserordentliche  Trockenheit, 
der  ein  milder  Winter  und  regnerischer  Frühling  vorausgegangen 
war,  der  Sommer  des  Jahres  1663  durch  eine  sehr  grosse  Nässe 
aus.  Im  ersteren  Jahre  aber  herrschte  nicht  nur  auf  der  Nord- 
küste  von  Afrika,  sondern  auch  in  Griechenland  und  den  Dar- 
danellen die  Pest,  während  sich  gleichzeitig  mit  den  inlermit- 
tirenden  Fiebern  und  andern  Krankheiten  dieser  Jahre  ( —  in 
Tübingen  war  1660  die  Buhr  verbreitet  — )  ')  Erkrankungen 
der  Thiere  überall  beobachten  Hessen.  Im  Erzgebirge  lei- 
tete man  eine  unter  den  Schafen,  dem  Bindvieh  und  dem  Wild 
verbreitete  Seuche  von  der  Yerderbniss  der  Weideplätze  durch 
Spinnen  und  Würmer  ab;  in  England  litt  im  J.  1663  das  Horn- 
vieh sehr  an  der  Egelkrankheit2),   ebenso  im  Coburgischen 


1)  Hafen  reff  er,  S  am.,  Dist.  rlr  dysentrria  iiinlij:?inrp>Hrmlcrr.T!!b.\C>6VtA. 

2)  Schnurre r. 
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die  Schafe  und  Hirsche  '),  und  auch  unter  den  Pferden  war  im 
J.  1662  eine  nicht  näher  beschriebene  Seuche  allgemein  ver- 
breitet 2).  Dieselbe  Allgemeinheit  der  Viehseuchen  im  Verein 
mit  Misswachs  und  nasser  Witterung  wird  für  Nordamerika  an- 
gegeben; ferner  fehlte  es  nicht  an  Erdbeben,  Meteoren  u.  s.  w. 
und  als  das  gewichtigste  von  allen  diesen  Zeichen  kann  vielleicht 
das  kleinste  gelten,  —  es  fällt  in  das  J.  1664  das  Minimum 
der  seit  1580  schon  in  stetigem  Abnehmen  begriffenen  östlichen 
Declination  der  Magnetnadel. 

Sydcnhain. 

Wenn  irgend  jemals  ein  Arzt  mit  einem  in  die  innerste 
Tiefe  der  Natur  eindringenden  Blicke  das  gegenseitige  Verhält- 
niss  der  epidemischen  Krankheitserscheinungen  auffasste,  so 
war  es  Sydenham  3).  Mit  einer  Einfachheit,  die  nur  der 
Wahrheit  eigen  ist,  schildert  er  die  von  ihm  in  den  Jahren  1661 
bis  1664  beobachtete  Aufeinanderfolge  der  epidemischen  Ereig- 
nisse, mit  sicherm  Blicke  den  Anfang  zugleich  und  das  Ende 
der  Kette  erfassend.  Indem  er  beobachtete,  wie  sich  aus  den 
zahlreichen  dreitägigen  und  den  seltneren  viertägigen  Fiebern 
des  Frühlings  und  Herbstes  der  genannten  Jahre  im  Winter  an- 
haltende Fieber  entwickelten,  so  erkannte  er  auch,  dass  eine 
Veränderung  nur  in  dem  Typus,  nicht  in  dem  Wesen  dieser 
Glieder  der  grossen  Reihe  eingetreten  war.  Mit  Meisterhand 
entwirft  er  in  einfachen  Zügen  das  lebendige  Bild  der  Erschei- 
nungen, und  stille  Bewunderung  erfüllt  uns,  wenn  wir  einen 
solchen  Geist  überall  von  der  tiefsten  Verehrung  der  Naturheil- 
kraft erfüllt  sehen.    Ohne  den  alten  Dogmen  von  der  Präexisten/. 


1)  Mite.  nal.  cur.  Dcc.  I.  a.  0  et  1.  obs.  188. 

2)  Bötticher. 

3)  Der  Fehler  Sprengcl's,  au  die  Erscheinungen  der  Geschichte  den 
Massstab  seiner  Zeit,  ja  seiner  eignen  Individualität  zu  legen,  kehrt  auch  in 
seiner  Darstellung  Sydenhain's  wieder,  die  nicht  immer  das  Lob  historischer 
Treue  verdient.  Mochten  doch  die  i  011  uns  H iedergegebenen  Züge  aus  dem  Bilde 
dieses  Geistes  der  Natur  eben  so  nahe  kommen,  als  jener  Geist  selbst  der  Natur 
sich  anzuschmiegen  wusstc. 
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verderbter  Säfte,  durch  deren  krankhaften  Reiz  das  Fieber  er- 
regt werde,  zu  huldigen,  verkannte  er  doch  durchaus  nicht  die 
qualitativen  Veränderungen,  welche  das  Wesen  jener  Krank- 
heiten bildeten,  ebenso  wenig  als  er  die  rein  reactive,  obschon 
häufig  der  Regulirung  bedürftige  Eigentümlichkeit  der  Fieber- 
bewe<mngen  übersah1).     Ansichten,   denen  wir  bei  den  besten 

DO  ' 

Aerzten  aller  Zeiten  wieder  begegnen,  weil  sie  auf  dem  festen 
Grunde  der  einfachen  Naturbeobachtung  ruhen,  und  die  noch 
stets  die  Namen  ihrer  Verfechter  unsterblich  gemacht  haben. 

Die  Wechselfieber  dieser  Jahre  waren  wie  gewöhnlich  im 
Frühlinge  sehr  leichte  Tertianen,  im  Herbste  schwerere  Quar- 
tanen.  Die  nahe  Verwandtschaft  der  letzteren  mit  den  anhal- 
tenden Fiebern  würde  sich  auch  einem  flacheren  Geiste  leicht 
durch  die  anfängliche  Remittenz  des  Fiebers,  das  erst  später 
zur  Intennission  sich  ausbildete,  aufgedrungen  haben.  Syden- 
ham  konnte  zwischen  beiden  nur  einen  Formunterschied  finden, 
indem  bei  jenen  die  Kochung  und  Krise  in  einem  stetigen,  bei 
diesen    in   einem  unterbrochenen  Zuge   erfolge 2).      Er  suchte 


1)  Syilenhani,  opp.  omn.  Ge/iev.  1723,  4.  p.  29  seq.  —  Von  vielen  nur  eine 
herrliche  Stelle.  S.  20.  „Hecundo  ita  mecum  repulo,  indicaliones  veras  ac  gcnui- 
nas,  quae  in  hoc  vvnho  consurgunt,  eo  rersari,  ut  sanguinis  commotio  inlra  mo- 
ilum  natur.ae  proposito  congruentem  sislalur;  ea  nimirum  ratione,  ut  nee  hinc 
plus  aequo  gliscal,  Wide  periculosa  sijmplomatu  insequi  solent,  nee  illinc  nimium 
torpeat,  quo  pacta  vel  materine  morbifieae  protrusio  impedirelur,  vel  sanguinis 
novum  slalum  affeelanlis  labefaclarentur  conalus.  Adeo  ut  Site  materiae  he- 
lerogeneae  irrilanli,  sirc  cruori  res  novas  molienti  febris  orlus  debeatur,  indi- 
catio  ulrobique  eadem  existat.  ltisce  positis  fundamenlis  Therapiae  melho- 
dum  institico.u 

2)  p.  53.  „Tiis  jactis  fundamenlis  mirum  non  erit,  si  Ulis  non  alium  medendi 
niethodum  superslruam ,  quam  quaein  frbribus  continuis  ad  despumationis  debi- 
tum  opus  rite  perfieiendum  adhibenda  videatur:  cum  nimirum  illae  a  continuis 
nullo  discrimine  srjunganlur,  si  ordinem  speclcs,  quo  natura  earundem  materiam 
erpellere  solet,  scilicet  per  effcreeseenliam  cerla  periodo  cowpreltensam,  Elsi 
quod  ad  earum  speciem  alque  nalurae  proprielatem  allinct ,  illas  et  a  continuis, 
et  a  se  inricem  phirimum  differre  non  diffilear.  Itaque  vel  mclhodum,  qua  se 
natura  liberare  ah  hne  morbo  solet,  baute  sollicileque  obserrando  indicium  sti- 
mere  oportet,  quafermenlalionem  obortam  acreleremus,  alque  ita  ad  Sanitätern 
arg  ras  perducamus ;  vel  in  ipsam  causam  speei/icam  penetrando,  danda  erit 
opera,  ut  remediis   efficaeibus  ac  speeijicis  morbo  obeiam  eatur.     Ab  horum  al- 
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diese  Identität  selbst  durch  die  Berechnung  der  Zeit  des  ge- 
saminten  Verlaufs  beider  zu  beweisen,  indem  er  fand,  dass  so- 
wohl die  normale  Dauer  der  anhaltenden  Fieber,  als  die  Summe 
aller  einzelnen  Paroxysmen  des  Quarlanfiebers  336  Stunden 
betrage  ').  Solche  und  andere  Ansichten  konnten  des  Beifalls 
der  aufgeklärtesten  Aerzte  nicht  verfehlen,  und  selbst  die  neueste 
Zeit  hat  Sydenham's  Grundsätze  im  glücklichsten  Falle  nur 
durch  Hypothesen  modificiren  können.  —  Nichts  destoweniger 
erkannte  Sydenhain  mit  der  grössten  Klarheit,  dass  die  Kunst, 
so  lange  ihr  nicht  ein  das  Grundwesen  des  Krankheitswesens 
erfassendes  und  vertilgendes  Specificum  zu  Gebote  stehe,  nur 
den  einen  Weg  zu  befolgen  im  Stande  sey,  durch  welchen  die 
Heilung  der  Krankheiten  gelingt,  die  Unterstützung  der 
Naturheilbestrebungen.  Nichts  kann  klarer  seyn,  als  seine 
Ahnung,  dass  eine  Zeit  kommen  werde,  wo  man  beiden  Heil- 
methoden, der  speeifischen,  (die  man  neuerlich  auch  die  entgif- 
tende genannt  hat),  und  zugleich  der  die  Heilbestrebungen  dei 
Natur  anregenden  und  regelnden  vertrauen  werde,  und  fürwahr! 
dieser  Gedanke  allein  macht  Sydenham's  Namen  unsterblich, 
wenn  er  auch  merkwürdiger  Weise  noch  bis  auf  den  heuligeis 
Tag  nur  von  wenigen  erlesenen  Geistern  aufgefasst  worden  ist. 


lerutro  indicalioues  sumendae  sunt.  Ergo  ulramque  vium  ingressus  aliquanda 
fiti,  alque  illaesa  (tili  opinorj  vereeuudia proßleri possum ,  nun  sine  summa  ctira 
atque  allenlione  animi  indefessa  ;  sed  ntinduut  eatn  felicilatem  adeplus  sunt ,  ut 
aulumnifebres  intermitlentes  cerla  aliqua praxi  atque  medicandi  ralione  tollere 
possim,aulequaut  statas  Mas  fermenlatitines  (de  qriibtts  supra  laculi  sumus)  per- 
egeriul ,  ulcnnque  mtilestuui  hoc  frbricitantibus  eideatur ;  qui  eousqur  Sanitätern 
suam  exspeetare  inriti  coguntur.  Revera  aulei/i  si  quis  inter  mortale«  reperia- 
tur,  qui  sioe  melliodo  aliqua  cerla,  sive  remedio  speci/ico  adltibilo,  febriitm  harum 
i/iUrmitlenliiim  cursum  nun  solum  in/tibere,  sed  eliain  otunino  abruiiiperc  novit, 
cxislimu  euui  omni,  jure  te/ieri,  ut  Itumano  generi  rem  Maut  suinmupcrc  expeten- 
dam  palefaciat:  quod  si  min  fecerit ,  ego  il/um  nee  boui  cicis  nrr  prudenlis  riri 
nomen  mereri  pronuneiare  ausim  ;  neque  enim  civis  boni  est,  illud  in  rem  suam 
vcrlere,  quod  toli generi  Itumano  tarn  i/tgens  beneßeium  opjmrlel,  nrc  vtri pruden- 
tis,  tlieina  benediclione  seiltet  ipsum  prieare  ,  quam  a  summa  boni  täte  liceret  cr- 
spTclare,  si  ad  publicum  bonum  promorcndüni  se  accingerel.  Honoris  aulem  ac 
tliciliarum  lange  minor  apud probos  ratio  habetur,  quam  lirtulis  el  sapienliae." 
1)  S  ydenliam  ,  p.  52. 
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Es  ist  hier  nicht  der  Ort,  der  specifischen  und  entgiftenden  Heil- 
methode, die  durch  vorschnelle  und  hypothetische  Ausführungen 
bei  Vielen  in  einen  Misscredit  gekommen  ist,  den  sie  an  sich 
nicht  verdient,  eine  Lobrede  zu  halten,  aber  so  gewiss  Syden- 
ham  selbst  noch  den  Triumph  der  China  über  das  Wechselfie- 
ber und  den  Dogmatismus  der  Galenisten  erlebte,  so  gewiss 
wird  die  Zeit  kommen,  wo  ähnliche,  schon  jetzt  vorbereitete 
Entdeckungen  dem  längst  wankenden  Gebäude  der  Fieberlehre 
den  Todesstoss  geben  werden.  — 

Sollte  es  auffallen,  in  einer  historischen  Schrift  auf  der- 
gleichen Andeutungen  zu  stossen,  welche  Manchem,  der  sich  in 
behaglicher  Selbstgenügsamkeit  in  dem  altererbten  Kreise  ver- 
jährter Schulansichten  bewegt,  müssig  und  nutzlos  erscheinen, 
nun  so  möge  Ramazzini's  Ausspruch  unserm  Gedanken  die 
vermisste  historische  Bedeutung  geben:  „Profeclo  poslquam 
hujus  remedii  usus  innotuit,  et  praemissis  justis  purgalionibus, 
non  semel  lanlum,  ut  olim,  sed  plures  ad  dies  exhibere  coeplus, 
donec  febrile  miasma  fuerit  penilus  exantlalum,  talem  circa  de- 
lirium doclrinam  ac  illam  curandi  melhodum  faclam  fuisse  fa- 
teri  oportet,  qualem  in  re  militari  post  inventum  pulverem  py- 
rium  omnes  norunt.  —  In  hujus  divini  remedii  laudes  non  ef- 
f un  dar,  cum  se  ipsum  satis  commendet.  Hariolari  tarnen  licet 
ex  admiranda  hujus  cor/icis  virtute,  febris  naluram  medullilus 
aliquando  erutam  iri.  —  Quod  si  unquam  favore  numinum  et 
commiseratione  qua  solent  in  res  humanas  aliud  majoris  ener- 
giae  febrifugum  reperire  darelur,  quod  eadem  securitate,  qua 
peruvianus  cortex  periodicas  sanal,  reliqnas  febres,  quas  syno- 
chas  et  conlinentes  vocant,  sanandi  facultate  polieret,  jam  illius, 
quod  Hippocrates  in  volis  habuil ,  essemus  compo/es,  nimirum 
quod  invenire  aliqnid  eorum,  quae  nondum  inventa  sunt,  et  quod 
not  um  quam  occultum  esse  praeslat,  sil  scienliae  opus  et  Vo- 
tum iJ."  Möge  diese  Abschweifung  mit  dem  Wunsche  ent- 
schuldigt   werden,     den    Standpunkt    anzudeuten,     von    wel- 


1)  Kamazzini,  conttit.  Mutinens.p.  53.  54. 
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ehern   allein  Sydenham's    Stellung  richtig  beurtheilt  weiden 
kann  '). 

Mit  der  grössten   Sicherheit   rinden    wir   bei  Sydenham 
nach   diesen  Ansichten,    bei  der  Behandlung  der  anhaltenden 
Fieber   (die   der  Wechselfieber  dürfen   wir  füglich  übergehen) 
die  Indicationen  des  Aderlasses  aufgestellt,   der  ihm  nie  durch 
sich  selbst,   stets  nur  durch  die  Veränderungen,   welche  dieses 
unendliche  Mittel  zu  bewirken  vermag,  verwerflich  oder  unent- 
behrlich erscheint.    Nur  die  deutlichsten  Winke  der  Natur  ver- 
anlassen   ihn    zur    Verordnung    der   Brechmittel,    die    in    der 
Begel    der  Entstehung  der  so   gefährlichen  Durchfälle  Einhalt 
thun2),  welche,  einmal  entstanden,  fruchtlos  mit  Adstringentien 
und  dem  ganzen  Apparate  der  symptomatischen  Heilmittel  be- 
kämpft werden  3).     Der  Nutzen  jener  Brechmittel  4)  war  aber 
vorzüglich   in  der  ungemeinen  Milderung  des  übrigen  Krank- 
heitsverlaufs ersichtlich,   wobei  Sydenham  nach   einer  leicht 
zu  entschuldigenden  Einseitigkeit  vorzüglich  auf  die  Entfernung 
der  maleria  peccans  Bücksicht  nimmt.      Die  Erfahrung  hatte 
ihn   die  Vortheüe   derselben   so   sehr  kennen  gelehrt,   dass  er 
selbst  in   sehr  vorgerückten  Zeiträumen  der  Krankheit,  wenn 
nur  die  Kräfte  einigermassen  es  erlaubten,  zu  dem  Brechmittel 
griff,  dem  er  ein  leichtes  Opiat  folgen  zu  lassen  pflegte,  um  die 
nachfolgende  Aufregung    in    etwas    zu   dämpfen.      Nächstdem 
nahm  Sydenham,  ganz  im  Einklänge  mit  den  Vorschriften  der 
Natur  und  der  besten  Aerzte  der  neuesten  Zeit,  bei  der  ferneren 
Behandlung  auf  den  normalen,  den  hypersthenischen  oder  asthe- 
nischen Zustand   des  Fiebers  Bücksicht 5),   und  verordnete  bei 


1)  Vergl.  unsre  Bemerkungen  über  diesen  Gegenstand  in  Haeser's  Archiv 
f.  d.  ges.  Med.  1840.  Heft  3. 

2)  Wie  wenig  war  Sydenham  von  der  Kenntniss  der  wahren  Ursache  die- 
ser Durchfälle  entfernt!  „Intestina,"  sagt  er,  „ab  acri  humere  ex  hoc  in  sto- 
mac/iofonle perpelim  scaturiente  usque  adeo  corroduntur,  ut  non possit  nun  inse- 
fjui  diarrhoea.u   (p.31J 

3)  Sydenham,  p.  32.  ^ 

4)  „Croc.metallor.dr.6,0.vymell.squillit.S!/rnp.Scubios.*a.-  unc.  £."  — 
Die  Ipecacuanha  fing  erst  1686  bekannt  zu  werden  an. 

5)  Vnmendi  cxanllato  negotii) ,  illud  mecum  ullerius  dis/juircre  soleo,  ulrum, 
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dem  erstercn  —  Nichts,  bei  dem  /.weiten,  wo  er  vorzüglich 
Ilirnaffectionen  fürchtete,  Klystiere,  in  seltnen  Fällen  eine  Ve- 
näsection,  im  letzten  leichte  Cardiaca,  vorzüglich  um  die  Zeit 
der  Krise  1).  Eigentlich  antiphlogistische  Mittel  wandte  Sy- 
denham  niemals  an,  weil  er  von  ihnen  mit  Recht  eine  Verzö- 
gerung und  Erschwerung  der  Krisen  fürchtete.  ,,Bei  einer  sol- 
chen Behandlung,"  sagt  derselbe,  „wird  man  nur  selten  die 
Malignität  der  Krankheit  anklagen,  welche  das  Schreckwort 
Derer  ist,  welche  dieselbe  durch  ein  schwächendes  Verfahren  erst 
herbeiführen,  selten  mit  dem  „Scorbut,"  die  langwierigen  Folge- 
übel  einer  nach  unnatürlichen  Grundsätzen  misshandelten  Krank- 
heit zu  entschuldigen  brauchen  2)."  —  Zu  allen  Zeiten  hat  der 
grosse  Haufe  der  Aerzte  Gespenster  gesehen.  Jahrhunderte 
lang  nannte  man  diese  „Pest,"  später  musste  der  „Scorbut" 
üble,  verschuldete  und  unverschuldete  Verbindungen  und  Aus- 
gänge der  Krankheit  erklären,  ihm  folgte  die  „Fäulniss,"  dieser 
die  „Asthenie,"  und  gegenwärtig  ist  seit  30  Jahren  das  ,,Ner- 
vös-Werden"  der  Krankheiten  der  Schrecken  der  Aerzte  und 
der  Laien. 

Leugnet  aber  Sydenham  die  Möglichkeit  der  Entstehung 
jener  so  gefürchteten  Zufälle?  Keineswegs!  Er  sah  sie  nur  selt- 

cracualionibus  praegressis  non  obstantibus,  sanguis  eliamnum  adeo  exaeslucl,  ui 
illlus  efferceseentiae  limiles  ad/iuc  ponrndi  sint ,  ac  suffiamen  addentlum  ;  an  cero 
eousque  elanguerit,  ut  iudigeat  ineilamcnlo  ;  vel  deniquc,  anfermenlalio,  ad  gra~ 
dam  iäoneum  ac  debilumreducta,peruii/ti  sibi  absque  aegri periculo possil.li  p.  33. 

1)  „Profecto  enim  est  febris  ipsa  nalurae  inslrumenlum ,  quo  partes  impu- 
ras  a puris  seeernat."  — p,  35. 

2)  „ffac  ipsa ,  quam proposuimus  ratione,  aegrum  a  mullis  ajfeclibus,  %ym- 
plvmatibusque ,  quae  malignitati  tribui  solent,  tulum  praestabimus  ;  cum  nihil 
magis  solitum  sit  medicis  in  arte  sua  minus  e.rerciiatis  ,  quam,  quaudo  mtdivn  - 
rnentis  ui/uis  refrigerantibus ,  rel  usn  enemalum  inlempcslico  crasin  sanguinis 
ita  relaxarint,  naturamque  in  perjicienda  sanguinis  depuralione  adeo  drbilila- 
rinl  j  ut  animi  deliquia,  aliaque  Symptom  ata  (quae  genuina  sunt  ejusu/ndi  irape- 
dimentorum  arte  positorum  effeeta)  conlinganl ,  malignitati  culpa/n  trans- 
scribere :  al  si  diulumilas,  in  quam  abier it  morbus,  cum  ab  hoc  vitio  vinftiefft,  tum 
quiequid  eos  in  medela  deineeps  fatigat,  id  Sc o  rbu  lo  tu  ceptum  referunl :  quam- 
vis  reipsa  neque  symplomala ,  quae  accidebanl ,  quamdiu  vigebal  morbus  ,  mali- 
gni la lis  eranl  effeeta,  neque  ea,  quae  contigcrunl  in  declinalione  ejus,  S&cor- 
b u  t  i,  sed  utriimquc  rci  male gestae  debetur,  qnemadmodum  crebro  id  a  me  obser- 
calum  est.1' — p.  38. 
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ner  und,  misshandelte  Fälle  ausgenommen,  leichter  auftreten. 
Die  Phrenitis  bekämpft  er  mit  dem  antiphlogistischen  Heilap- 
parate, ohne  deshalb  zum  Vampyr  zu  werden,  viel  von  den  nar- 
kotischen Mitteln  denen  er  gewöhnlich  ein  leichtes  Laxans  vor- 
ausschickte, nach  der  Krise  der  Krankheit,  erwartend.  Wenn 
Sydenham  ferner  bei  den  in  Hede  stehenden  Fiebern  häufig 
durch  den  ganzen  Verlauf  der  Krankheit  leichte  Brustaffectio- 
nen,  Husten,  reichliche  Schleimsecretion  u.  s.  w.  beobachtete, 
gegen  welche  er  vorzüglich  das  Oleum  amygdularum  dulcium 
anwandte,  welcher  aufmerksame  Beobachter  erkennt  nicht  auch 
in  diesem  Zuge  ein  häufig  gesehenes  Bild  wieder? 

Das  sind  die  Hauptgrundsätze  der  Fiebertherapie  eines 
Arztes,  auf  dessen  Auctorität  sich  nicht  selten  die  verblendet- 
sten  Verfechter  einer  unbeschränkten  Antiphlogose  berufen  zu 
können  glaubten,  wahrscheinlich  ohne  den  Schriften  dieses 
mehr  gelobten  als  gelesenen  Mannes  eine  gehörige  Aufmerk- 
samkeit geschenkt  zu  haben.  — 

Nichtsdestoweniger  bleibt  es  immer  sehr  auffallend,  von 
Morton  eine  von  der  Sydenham'schen  sehr  abweichende,  na- 
mentlich erhitzendere  Behandlungsweise  in  ebendenselben 
Krankheiten  empfohlen,  und  diese  Empfehlung  ebenfalls  durch 
Thatsachen  unterstützt  zu  sehen.  Diese  Differenz  gleicht  sich 
aber  sogleich  aus,  wenn  wir  von  Fothergill  erfahren,  dass 
ähnliche  Differenzen  auch  später,  namentlich  bei  den  Epide- 
mieen  des  Garotillo  zwischen  den  Aerzten  vorkamen,  welche, 
wie  Sydenham,  ihre  Praxis  vorzüglich  in  den  freiesten  und 
offensten  Theilen  der  Stadt  beschäftigte,  und  zwischen  denen, 
welche,  wie  Morton,  in  den  engeren  und  viel  ungesunderen 
Theilen  der  Stadt  wohnten  '). 

Mit  einem  Worte,  die  Natur  selbst  lieh  ihrem  begünstig- 
sten Liebling  den  Griffel  zur  Entwerfung  eines  Gemäldes,  wel- 
ches,  sollten  auch  einzelne  Züge  im  Laufe  der  Zeit  verblichen, 


1)  Levison,  C,  Beschreibung  der  epidemischen  Bräune  nebst  ihrer  Hei- 
lungsart.  A.  d.  Engl.  Beil.  u.  Slett.  1783.  S.  37. —  Diese  Ueiue,  aberwerlh- 
1  ulle  Sei) ritt  bezieht  sich  auf  die  Ciaroüilo-Kpidemie  des  Jahres  1777. 
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andere  vor  dem  geschärften  Auge  jüngerer  Beobachter  deut- 
licher hervorgetreten  seyn,  in  seinen  Grundlinien  y.u  allen  Zei- 
ten unverändert  erscheinen  wird,  und  hei  dessen  ehrfurchtsvol- 
ler Betrachtung  einige  Augenblicke  verweilt  zu  haben  dem  Ver- 
fasser um  so  eher  nachgesehen  werden  mag,  als  ihm  in  diesem 
Augenblicke  das  ganze  Bild  Sydenham's  täglich  in  der  Natur 
vor  Augen  tritt. 

Morton. 

Morton  l)  stellt  an  die  Spitze  der  epidemischen  Krank- 
heitserscheinungen der  Jahre  1658  bis  1691  die  fehris  continua, 
wenn  schon  er  bezeugt,  dass  sie  in  der  Begel  sich  aus  einem 
Wechselfieber  entwickelt  und  vorzüglich  deshalb  sich  hartnäckig 
gezeigt  habe,  weil  der  Gebrauch  der  China  den  Aerzten  noch 
nicht  geläufig  gewesen  sey.  Seine  sehr  kurzen  Angaben  bestä- 
tigen im  Ganzen  die  Schilderung  Sydenham's;  zur  ßeurthei- 
lung  aber  der  wahren  Stellung,  die  er  jenem  gegenüber  ein- 
nimmt, genügt  die  Bemerkung,  dass  er  selbst  die  Pest  des  Jah- 
res 1665  als  eine  Frucht  dieser  Fieberconstitution  betrachtet, 
ohne  die  wahre  Ursache  derselben  im  geringsten  zu  berühren. 
Er  ist  zufolge  seiner  Annahme  selbst  geneigt,  von  dem  Gebrauch 
der  China  in  der  Pest  günstige  Erfolge  zu  erwarten.  —  Nach 
.Morton's  Angabe  starb  an  dieser  Epidemie  auch  Oliver  Crom- 
wellj  gleichzeitig  mit  Morton's  Vater. 

WecIiselfteMer  in  Italien.  —   Uorclli. 

Offenbar  indess  beschränkte  sich  die  ausgebildete  Wech- 
selfieberconstitution  dieser  Jahre  nicht  auf  England  allein;  fast 
ganz  übereinstimmend  beschreibt  Alph-ons  Borelli,  der  be- 
rühmte Stifter  der  mechanischen  Medicin,  die  gastrischen  Fieber 
des  Jahres  1661  zu  Pisa2),  welche  Anfangs  mit  dem  Tertian- 
typus  auftraten,  am  7ten  Tage  aber  in  den  anhaltenden  Typus 


1)  Morton,  opera  omnia.  Genev.  1T27.   De  proteiformi  febris  contmenlis 

genio.  p.  158  seq. 

2)  Malpiglii,  opera  posthuma,  Amslelud.  1700,  p.  27  seq. 
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übergingen,  und  mit  dem  12ten  Tage  die  Zeichen  der  Bösartig- 
keit entwickelten.  Aderlässe  waren  unbedingt  nachtheilig. 
Die  Genesung  erfolgte  unter  galligen  Durchfällen,  welche,  wo 
sie  fehlten,  fast  stets  zum  Heile  des  Kranken  durch  Abführmit- 
tel herbeigeführt  wurden.  Anderer  Krisen  erwähnt  ßorelli 
nicht.  Dagegen  schildert  er  ziemlich  genau  die  Ergebnisse  des 
Leichenbefundes.  In  den  Lungen  fand  sich,  eine  gewisse  Tro- 
kenheit  derselben  (ariditas)  ausgenommen,  welche  für  Folge 
des  Fiebers  erklärt  wird,  Nichts  Abnormes,  eben  so  wenig  in 
der  Leber  und  Milz.  Dagegen  strotzte  die  Gallenblase  von 
Galle,  die  sich  auch  in  bedeutenden  Mengen  im  Magen  ergos- 
sen vorfand,  und  zuweilen  auch  die  innere  Fläche  der  Gedärme 
lingirte.  —  Bei  dieser  Gelegenheit  erwähnt  Borelli  auch  kurz 
einer  andern  Epidemie  im  J.  1648  und  1654,  bei  welcher  die 
Lungen  sich  von  „Gangrän  und  Tabes"  verzehrt  zeigten.  Da- 
mals waren  Purganzen  höchst  nachtheilig  *). 

Auch  in  Frankreich  herrschte  eine  an  die  Trousse  galante 
erinnernde  Krankheit,  von  welcher  grade  die  Kräftigsten  hin- 
weggerafft  wurden  2). 

So  erblicken  wir  während  eines  ganzen  Decenniums  die 
Wechselfieber  an  der  Spitze  der  epidemischen  Krankheitsver- 
hältnisse, und  wenn  wir  neben  ihnen  wiederholt  typhösen  Er- 
krankungen begegnen,  so  haben  wir  mit  diesem  Worte  Nichts, 
als  einen  geheimnissvollen  Namen  für  eine  noch  geheimnissvol- 
lere Sache. 

Niemals  war  ein  Wechsel  der  Krankheitsconstitution  deut- 
licher, als  der  mit  der  Winterkälte  des  Jahres  1665  eintretende, 
in  dessen  Beginn  wir  zuerst  Pneumonieen,  Brustfellentzün- 
dungen, Anginen  begegnen.  Niemals  hatte  sie  Sydenham  häu- 
tiger beobachtet,   als  in  dieser  dem  Ausbruche  der  Pest  vorher- 


1)  Borelli  schilderte  diese  Epidemie,  —  höchstwahrscheinlich  eine  ty- 
phöse Pneumonie  —  in  einer  hesondern  Schrift:  „Velle  ragioni  delle  febri  ma- 
ligne di  Sicilia  negli  anni  1647.  1648.  Cosenza  164«.  12."  welche  wir  nicht  be- 
nutzen konnten. 

2)  Pienus,  Fr.,  rhronoJngia pestileafiarum. 
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gehenden  Periode  *).  Gleichzeitig  herrschten  anhaltende  Fie- 
ber, von  denen  der  vorigen  Jahre  durch  die  stärkere  Kopfaffe- 
ction,  die  Durchfälle,  welche  durch  Brechmittel  nicht  gestillt, 
sondern  gesteigert  wurden,  durch  den  entzündlicheren  und  des- 
halb für  ßlutentziehungen  zugänglicheren  Charakter,  sowie 
durch  den  früheren  Eintritt  der  auch  hier  kritischen  Schweisse 
deutlich  unterschieden.  Der  Schluss  dieses  grossen  Drania's 
aber  ist  durch  eine  Pest  bezeichnet,  die  ihren  gänzlichen  Ab- 
schied von  England  ( —  diese  Insel  ist  später  nie  wieder  von 
der  Pest  heinigesucht  worden  — )  durch  eine  um  so  fürchter- 
lichere Wuth  verewigen  zu  wollen  schien. 


■e*- 


1663  und  1664.     Pest  zn  Amsterdam.  —  Cardilucius. 

Mit  der  grössten  Wahrscheinlichkeit  kann  Holland  und 
namentlich  Amsterdam  als  der  Boden  betrachtet  werden,  auf 
welchem  das  grausige  Schauspiel  eingeleitet  wurde 2).  Dort 
nämlich  herrschte  die  Pest  vom  Spätherbst  des  Jahres  1663  bis 
gegen  das  Ende  des  Jahres  1664.  Man  glaubte  in  Amsterdam 
allgemein  an  die  direkte  Verschleppung  der  Seuche  aus  dem 
Orient  durch  ein  von  dorther  gekommenes  Schiff,  dessen  Mann- 
schaft zwar  gesund  blieb,  aber  dennoch  augenscheinlich  die 
Krankheit  verbreitete.  Nach  Hodges3)  verbreitete  sie  sich 
durch  die  inficirte  Baumwolle,  mit  welcher  jenes  Schiff  befrach- 
tet war.  Den  Winter  über  blieben  die  Pestfälle  ziemlich  ver- 
einzelt; im  Frühlinge  aber  und  Sommer  des  Jahres  1664  ver- 
breitete sich  das  Uebel  mit  um  so  grösserer  Wuth,  und  raffte 
gar  bald  50,000  Menschen  dahin.  Nach  dem  24  Stunden  von 
Amsterdam  entfernten  Städtchen  Wesep,  wo  sich  Cardilu- 
cius, dem  wir  diese  Notizen  verdanken,  damals  aufhielt,  ver- 
breitete sie  sich  indess  nicht;  nach  der  Ansicht  des  Genannten 


1)  S ydenham,  p.  6T. 

2)  Sclinurrer  und  Ozanam  übergehen  diese  Amsterdamer  I'est  mit  Still- 
schweigen; der  Letztere  erwähnt  nicht  einmal  die  grosse  Londoner  Pest  des  fol- 
genden Jahres. 

3)  Hodges, p. 36. 
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deshalb,   weil  sie  vor  den  durch  die  starke  Schweinezucht  des 
Städtchens  erzeugten  Miasmen  nicht  aufkommen  konnte  '). 

1C6S  und  1GGG.     Pest  asu  London.  —  Hodges. 

Trotz  der  strengen  Quarantainen  Englands  fand  die  Pest 
im  J.  1CG5  einen  Weg  in  diese  Insel,  die  sie  weit  und  breit 
verödete,  während  das  Wetter  fortwährend  überaus  schön  und 
fruchtbar  blieb,  und  die  von  der  Pest  Verschonten  sich  nie  ge- 
sunder fühlten,  als  gerade  jetzt  2).  Vorzüglich  heftig  ergriff  sie 
die  Hauptstadt;  in  dieser  erreichte  sie  im  Herbste  ihre  Höhe, 
auf  welcher  sie  wöchentlich  wenigstens  8000  (nach  Hodges 
12,000)  Menschen  dahinraffte,  ohschon  höchstens  ein  Drittel  der 
Einwohner  zurückgeblieben  war.  Selbst  Sydenham  hatte  mit 
der  Mehrzahl  der  Aerzte  die  Stadt  verlassen,  entzog  sich  aber 
auf  dem  Lande  der  Behandlung  der  Pestkranken  durchaus  nicht 3). 
Morton  erwähnt,  wie  wir  oben  sahen,  diese  Pest  nur  kurz, 
Willis  gar  nicht,  so  dass  es  scheint,  dass  auch  sie  sich  durch 
die  Flucht  ihrer  Pflicht  entzogen.  Willis  empfiehlt  auch 
irgendwo  geradezu  die  Flucht  als  das  sicherste  Mittel.  Im 
Winter  und  Frühling  des  folgenden  Jahres  kamen  nur  noch 
einzelne  Fälle  vor,  aber  ein  „epidemisches  Fieber"  herrschte 
noch  bis  zum  Frühlinge  des  Jahres  1666. 

Eine  klassische  Beschreibung  dieser  Pest  hat  uns  der  mu- 
thige  Hodges  hinterlassen,  welchem  die  Pestangelegenheit  vor- 
zugsweise oblag,  und  der  einen  Pflichteifer  entfaltete,  der  wohl 
nie  von  einem  Arzte  übertroffen  worden  ist.  —  Nach  ihm  ka- 
men die  ersten  Pestfälle  zu  Ende  des  Jahres  1665  4)  in  West- 
minster  vor,   welches   damals  noch  eine  besondere  Stadt  bil- 


1)  Cardilucius  in  der  Zuschrift  seines  im  Schriftenverzeichn.  genannten 
Buches. 

2)  Sydenham,  p.  67. 

3)  Id.  p.  C8. 

4)  Nach  altem  Styl  im  J.  1664.  Die  Engländer  behielten  bekanntlich  noch 
lange  nach  der  Einführung  des  Gregorianischen  Kalenders  die  alte  Chronologie 
bei.     Wirhaben  durchgängig  die  Jahrzahlen  des  neuen  Styls  subslituirt. 
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dete,   von  wo  sie  aber  bald  nach  London  gelangte,  und  sich 
nach  den  bekannten  Gesetzen  schnell  verbreitete.     Unzweifel- 
hafte Zeugnisse  machten  die  Einschleppung  des  ersten  Zunders 
der  Krankheit  von  Holland  aus  höchst  wahrscheinlich.  Das  Elend, 
welches  die  Seuche,   gegen   welche  man   Sperrmassregeln   ins 
Werk  zu  setzen  unterliess,  überallhin  verbreitete,   ward  noch 
durch   eine   dreitägige  grosse  Feuersbrunst  vermehrt,    welche 
einen  grossen  Theil  der  Stadt  in  Asche  legte,  „und  welche  we- 
der die  Thränen  der  Bürger,   noch  die  Fluthen  der  Themse  zu 
bemeistern  vermochten."     Ein  alter  Glaube,   welcher  die  Pest 
alle  20  Jahre  (nach  Sydenham  alle  30 — 40  Jahre)  in  England 
wiederkehren  Hess,  trug  wesentlich  zur  Vermehrung  der  Furcht 
bei,   die  nach  der  Erfahrung  aller  Zeiten  die  krankhafte  Em- 
pfänglichkeit so   ausserordentlich   steigert,   und  täglich  konnte 
man  sich  von  dem  nachtheiligen  Einflüsse  ähnlichen  Aberglau- 
bens an  das  unheilvolle  Walten  feindlicher  Constellationen  über- 
zeugen.   Indess  machte  die  Krankheit  bei  der  strengen  Winter- 
kälte 3  Monate  lang  verhältnissmässig  nur  geringe  Fortschritte 4), 
so  dass  die   gewöhnlichen  Sperrmassregeln  von  den  Behörden 
erst  mit  dem  auffallend  verstärkten  Umsichgreifen  der  Seuche 
benutzt   wurden.     Diese  Anordnungen   indess  verfehlten  nicht 
allein  ihren  Zweck  gänzlich,   sondern  sie  trugen  offenbar  dazu 
bei,  die  Ausbreitung  des  Uebels  noch  mehr  zu  steigern,  indem 
man  vergass,   dass  nur  solchen  Massregeln  die  volle  Billigung 
und  Befolgung  zu  Theil  wird,   welche    zugleich   zweckmässig 
und  möglichst  wenig  lästig  sind.     Statt  nach  dem  Muster  der 
italienischen  Städte  Besuchsanstalten  und  Hospitäler  einzurich- 
ten,  (für  welche   sich  Hodges  unbedingt  erklärt),   schreckte 
man  die  Bewohner  eines  verpesteten  Hauses  und  die  Vorüber- 
gehenden mit  einem  grossen  Kreuze  von  rother  Farbe,  unter 


1)  Es  ist  eine  alte  Erfahrung,  dass  die  Winterkälte  der  Verbreitung  an- 
steckender Krankheiten  nicht  günstig  ist.  Es  erscheint  uns  indess  einseitig,  wenn 
man  zur  Erklärung  dieser  Erscheinung  nur  auf  die  allem  organischen  Leben 
feindliche  Kälte,  und  nicht  auch  auf  den  geringeren  geselligen  Verkehr  in  der  kal- 
ten Jahreszeit  Rücksicht  nimmt. 
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dem  die  Worte  „Domine  miserere  nostri."-i  angebracht 
waren,  und  durch  einen  Wächter,  welcher  die  Bewohner  40  Tage 
lang  von  aller  Gemeinschaft  mit  der  Welt  abschloss.  Ja,  häufig 
dauerte  diese  Absperrung  noch  weit  länger,  wenn  mehrere  Be- 
wohner nach  einander  in  längeren  Zwischenräumen  erkrank- 
ten ').  Alle  Bande  der  Freundschaft  und  des  Blutes  wurden 
durch  widersinnige  Anordnungen  dieser  und  ähnlicher  Art  zer- 
rissen. Aberglauben,  Quacksalberei  und  Bosheit  trugen  dazu  bei, 
das  Elend  zu  steigern,  und  vorzüglich  hart  verklagt  Hodges  das 
sinnlose  Treiben  betrügerischer  und  räuberischer  Hebammen, 
die  sich  selbst  einer  aus  Pesteiter  bereiteten  Tinctur  bei  der 
Behandlung  der  sich  ihnen  Anvertrauenden  bedienten,  die  aber 
nie  geschäftiger  waren,  als  wenn  es  die  Uebervortheilung  der 
Lebenden  und  die  Beraubung  der  Todten  galt.  Es  kamen  Fälle 
vor,  wo  Todtgeglaubte  sich  bei  ihrem  Wiedererwachen  durch 
jene  Weiber  aller  Kleidungsstücke  beraubt  sahen. 

So  bald  die  Aussicht,  das  baldige  Ende  der  .Seuche  er- 
reicht zu  sehen,  vor  der  offenbaren  Steigerung  derselben  im 
Mai  und  Juni  zu  verschwinden  anfing,  suchte  Jeder,  den  nicht 
die  dringendsten  Veranlassungen  an  die  Stadt  fesselten,  sein 
Heil  in  der  Flucht,  und  bald  waren  selbst  die  breitesten  Stras- 
sen nicht  geräumig  genug,  die  Zahl  der  Davoneilenden  zu  fas- 
sen. Die  Pest  allein  blieb  zurück,  und  schien  sich  an  dem  Reste 
der  Einwohner  um  so  fürchterlicher  sättigen  zu  wollen.  In  den 
Hundstagen  starben  während  einer  Woche  800;  der  Magistrat 
verordnete  Gebete,  Fasten  und  ähnliche  Uebungen  frommer 
Andacht,  aber  trotz  des  fortwährend  schönen  Wetters  fuhr  die 
Seuche  unerbittlich  fort,  ihre  Opfer,  vorzüglich  unter  den  ärme- 
ren Volksklassen,  zu  fordern,  so  weiiig  diese  auch  gerade,  zu- 
folge reicher  Unterstützungen,  irgend  Noth  litten.  Erst  jetzt 
trat  das  C'ollegium  der  Aerzte,  zufolge  königlicher  Aufforderung 
ins  Mittel,  und  seinem  Gutachten  gemäss  wurden  Hodges  und 

1)  Die  bezügliche  Verordnung  führte  den  Titel:  „Oiieclions  für  the  eure 
uf  the  plague,  by  the  College  of Physicians ;  and Orders by  Ute  Lord Mayor  and 
Aldermen  of  London,  published  1665."  (Mead,p.  M-J 

Hacsers's  Unters.  II.  J2 
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noch  ein  anderer  (ungenannter)  Arzt  als  öffentliche  Pestärzte 
angestellt,  JNeben  ihnen  nahmen  sich  indess  noch  viele  Andere 
mit  grossem  Eifer  der  Kranken  an,  unter  ihnen  vorzüglich 
Franz  Glisson,  Nathan  Paget,  Thomas  Wharton,  Pe- 
ter Barwick,  Humphry  Brooke.  Acht  Andere,  unter  ihnen 
Wilhelm  Conyers,  wurden  ein  Opfer  ihrer  Pflicht  ')• 

Die  Epidemie  erreichte  im  September  ihre  Höhe;  ergrei- 
fend ist  die  Schilderung  des  unnennbaren  Elends,  des  endlo- 
sen Jammers,  der  furchtbaren  Verwirrung  während  dieser 
Schreckenszeit,  welche  Hodges  in  grausigen,  aber  gewiss  nur 
zu  wahren  Zügen  entwirft2),  und  doch  wird  die  Trauer  bei 
dem  Anblick  so  vieler  Trübsal  kaum  über  den  nur  zu  gerech- 
ten Unwillen  mächtig,  welcher  durch  den  Gedanken  erregt 
wird,  dass  menschliche  Sorglosigkeit  allein  der  furchtbaren 
Schuld  geziehen  weiden  muss.  Wahrlich!  wenn  der  Geschichte 
der  Seuchen  auch  nur  die  unerschütterliche  Feststellung  des 
einen  Punktes,  der  Contagiosität  der  Pest,  zu  verdanken  wäre, 
ein  Verdienst,  welches  nur  die  ^verblendetstc  Kurzsichtigkeit 
leugnen  kann,  —  sie  könnte  auf  die  erste  Stellung  Anspruch 
machen!    Wie  viele  Hunderttausende,  ja  Millionen  von  Opfern 


1)  Hiernach  ist  die  völlig  aus  der  Luft  gegriffene  Angabe  Schnurrer's  der 
nie  auf  Treu  und  Klauben  von  Sprengel  aufgenommen  hat,  zu  berichtigen  dasa 
von  allen  Aerzten  Hodges  ganz  allein  mit  einem  Chirurgen  in  der  Stadt  zu- 
rückgeblieben sey. 

2)  Hodges,  p.  20.  „Mensibus  Augusti etSeplembris,  non,  utprius,  cunc tan- 
ter et  languidcprocessit  /lies,  seil  verum  polila  et  velutitti  juris  facta  e.rcidionem 
oppido  fecit ,  quibus  labentilms  tria,  qualuor,  quinqne ,  immo  et  octo  millia  liomi- 
num  liebdomadalimfalis  cessere.  Quis  cladem  horum  mensiiim  ?  quis/ando  ex- 
p'licct  quam  grave  tempusf  Ingemuit  orbis  Britanniens  urbis  primariae  tarn 
lucluosa  facie  conspccta!  Scilicet  in  domibus  plerisque  aut  cadarcra  jaeebant 
vespertinam  manentia  e.rporlationem,  aut  languentes  decnmbebant  in  Orci  fau- 
ees  breit  ruiluri ;  hoc  in  ctlbiculo  audire  erat  alla  expiranlium  suspiria  Hin  mi- 
naces  ineertasque  deliranlium  roeiferaliones  ;  non  procul  aberanl  consanguinei 
et  awici,  tarn  aliena  quam  sua  fala  pro.rimc  imminenlia  vere  plangenles.  Mors 
puerperis  nonnullii  erat  pro  Lucina,  et  tenelti  ah  utero  in  lumulum  non  aborlu- 
rum  collapsi.  Quem  non  misererei  infantium  ,  mundi  candidatorum  ubcra  de- 
fuuctarum  matrum  vivacitcr  et  aride  sugentium  f  aut  tori  gcnialis  eadem  nocte 
in  sepulchrum  mutati,  cum  xonam  amplrxusquc  piimos  imida fala  solcerintP' 
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sind  gefallen,   weil  man  diese  ewig  wahre  Fahrerin  von  sich 
stiess!  — 

Auf  der  Höhe  der  Krankheit  starben  wöchentlich  mehr  als 
12,000 Menschen.  Trotz  der  kräftigsten  Abmahnungen  der  Aerzte 
ergriff  man  ein  in  ähnlicher  Noth  häufig  benutztes  Mittel,  dieAn- 
zündung  grosser  Feuer  in  den  Strassen,  obschon  sie  durch  Regen- 
güsse bald  wieder  gelöscht  wurden.  In  dieser  Zeit  starben  einmal 
in  einer  Nacht  4000  Personen?  Die  Verwirrung  stieg  aufs  Höch- 
ste; die  Aerzte  wurden  sogar  genöthigt,  ein  von  hohen  Personen 
empfohlenes  Arkanum  zu  versuchen;  —  Alle,  die  es  gebrauch- 
ten, starben.  Ja  man  beschützte  selbst  die  schamlosen  Betrü- 
gereien der  Afterärzte  und  Geheimmittelverkäufer,  indem  man 
bei  allgemeiner  Noth  Jedem,  hülfreich  zu  seyn,  vergönnen  zu 
müssen  glaubte.  Diese  Verkennung  der  ersten,  einfachsten 
Grundsätze  scheint  sehr  feste  Wurzeln  geschlagen  zu  haben,  da 
Hodges  es  für  nöthig  hält,  die  Verderblichkeit  einer  solchen 
Nachsicht  ausführlich  darzulegen. 

Langsam  und  unmerklich  in  Bezug  auf  die  Menge  der  Er- 
krankungen, deutlich  aber  in  Bezug  auf  ihre  Intensität,  trat  die 
Epidemie  nach  jenen  Gesetzen,  die  selbst  zu  ahnen  der  schwache 
Menschengeist  nicht  vermag,  ihren  Rückweg  an.  Allmälig  tra- 
ten die  während  ihrer  Herrschaft  gänzlich  verschwundenen 
Krankheiten,  Rothlauf,  Anginen,  Rühren,  Blattern,  Masern 
u.s.w.  wieder  hervor,  um  zuletzt  allein  das  so  lange  von  einem 
mächtigeren  Genossen  behauptete  Feld  wieder  einzunehmen. 
Die  Gesammtzahl  der  während  der  Pest  in  London  und  West- 
minster  Gestorbenen  betrug,  so  weit  die  öffentlichen  Berichte 
Auskunft  gaben,  97,306,  von  denen  08,596  auf  Rechnung  der 
Pest  kommen  ').  Bestätigend  aber  für  eine  in  der  Geschichte 
der  Pest  sehr  häufige  und  immer  noch  sehr  räthselhafte  Er- 
scheinung ist  die  Bemerkung,  dass  nach  der  Pest,  welche  zu 
Anfang  des  Jahres  1666  als  erloschen  betrachtet  weiden  konnte, 
der    Gesundheitszustand    auffallend    günstig    war,    dass   unge- 


1)  S.  die  der  Schrift  von  Hodges  beigefügte  Tabelle. 
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wohnlich  viel  Ehen  geschlossen  wurden,  dass  eine  auffallende 
Fruchtbarkeit  der  Frauen  herrschte,  und  dass  Viele  derselben 
jetzt  zum  erstenmale  concipirten,  so  dass  nach  einigen  Monaten 
(1  —  wahrscheinlich  Jahren)  der  durch  die  Epidemie  verur- 
sachte Verlust  von  100,000  Menschen,  fast  ausgeglichen  war. 
Nach  Will.  Petty  kamen  in  den  nächsten  Jahren  7000 Todes- 
fälle auf  10,000  Geburten  l).  Man  hat  bekanntlich  diese  Beo- 
bachtung durch  die  mit  dem  wiedergewonnenen  Lehensgefiihl 
gesteigerte  Energie  des  Zeugnngsaktes  erklären  zu  können  ge- 
glaubt, es  scheint  aber  der  Grund  dieser  Erscheinung  tiefer  zu 
liegen,  da  sie  nicht  bei  allen  Seuchen,  /,.  B.  nicht  bei  der  Cho- 
lera, Statt  findet,  nach  welcher  auch  bei  Solchen,  die  die  Krank- 
heit nicht  hatten,  eine  gewisse  Schwäche  des  GenitaJsystems 
vorkommen  soll. 

Von  einem  so  aufgeklärten  Arzte,  als  Hodges,  kann  es 
nicht  befremden,  wenn  wir  ihn  als  strengen  Contagionisten  er- 
blicken. Fast  scheint  es,  dass  er  nur  um  dem  Vorwurf  des 
Atheismus  zu  entgehen,  als  letzte  Ursache  der  Pest  den  gött- 
lichen Willen  erkennt.  Einem  Arzte  zieme  es,  ohne  die  grösste 
Beleidigung  der  Kunst  und  der  Vernunft,  nicht,  zu  überna- 
türlichen Einflüssen  seine  Zuflucht  zu  nehmen,  wo  natürliche 
Ursachen  sich  so  leicht  darbieten.  Ein  freimüthiger  Verehrer 
der  Wahrheit  bekämpft  er  Alles,  was  nur  auf  hypothetische 
Annahmen  sich  gründet,  selbst  Sätze,  die  noch  in  neuester  Zeit 
als  Thatsachen  hingestellt  werden2),  ohne  sich  indess  von  der 
Annahme  einer  besonderen  nitrösen  Verderbnis«  der  Luft  an 
den  Urzeugungsstätten  der  Pest,  und  einer  entsprechenden  Be- 
schaffenheit ihres  Contagiums,  so  wie  von  allen  G'onsequenz*n, 
welche  die  chemiatrische  Schule  auf  diese  Annahme  baute,  frei 
halten  zu  können. 

In  der  Regel  waren  in  der  Londoner  Epidemie  die  Er- 
krankungen von  Fieber  begleitet,  doch  starben  auch  Solche  sehr 


1)  Petty,  Will.,  Essen/  concerning  Hie  mulliplication  of  Mattkind and  tht 

grntvtli  of  the  city  of  London .      1C82. 

2)  i.  B.  den  angeblichen  Maililumen-Geruel  ilett-I'eglrontagiumt  u.  a.  w. 
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schnell,  bei  jdenen  iNichls  erschien,  als  einige  Petechien  an 
einzelnen  Körperlheilen.  Das  Fieber  hatte  in  der  Kegel,  vor- 
züglich zu  Anfang  der  Krankheit,  einen  mehr  oder  weniger 
ausgeprägten  interniillirenden,  doch  meistens  unregelmässigen 
Typus  ').  —  Zahlreich  waren  die  Complicationen  der  Pest  mit 
andern  Krankheiten  2).  Ein  alter  Wahn,  welcher  Syphilitische 
für  vor  der  Pest  gesichert  erklärt,  vermochte  Viele  zu  absicht- 
licher Befriedigung  ihrer  wilden  Lust  bei  den  verworfensten 
Dienerinnen  des  Lasters;  sie  wurden  heftiger  als  Alle  von  der 
Pest  ergriffen.  Häufig  nahmen  syphilitische  Bubonen  den  Pest- 
charakter an.  Höchst  interessant  ist  aber  die  Bemerkung,  dass 
bei  Kranken  dieser  Art  mit  den  Schweissen  des  Reactionsfie- 
bers  sehr  häufig  ein  copiöser  kritischer  Speichelfluss  eintrat, 
eine  unsers  Wissens  sonst  nirgends  gemachte  Beobachtung. 
Aehnliche  Verbindungen  machte  die  Pest  mit  dem  Scorbut,  und 
in  einzelnen  Fällen  auch  mit  Tabes,  Scropheln,  Arthritis,  in 
welchen  letzteren  sie,  wenn  die  Kranken  davon  kamen,  sehr 
häufig  einen  auffallend  günstigen  Einftuss  auf  die  ursprüng- 
liche Krankheit  äusserte  3). 

Die  Erscheinungen  selbst  waren  die  gewöhnlichen  und  hin- 
reichend bekannten.  Den  Sopor  zu  Anfang  derselben  ist  Hod- 
ges,  mit  den  Annahmen  angesehener  neuerer  Aerzte  merkwür- 
dig zusammentreffend,  einer  narkotischen  Eigenschaft  des 
Krankheitsgiftes  zuzuschreiben  geneigt,  ohne  sich  diese  Eigen- 
schaft erklären  zu  können  4).  Uebrigens  gehörte  Sopor  zu  den 
übelsten  Symptomen.  Das  aus  der  Ader  gelassene  Blut  der 
Pestkranken  (Hodges  verwirft  den  Aderlass  durchaus)  zeigte 
eine  ungewöhnliche  hellrothe  Farbe;  „es  schien  über  die  Un- 
wissenheit derer  zu  erröthen,   welche  in  seiner  Verderbniss  die 


1)  Hodges,  p.  110. 

2)  p.  85  seq. 

3)  p.  93. 

4)  ?i*?"°  ftnlrm  pocto  riri/s pes'ilens  silri  uirhtlem  narcoticam  (/dscrscirt^non 
mihi  in  prowptu  crpllcttir ;  an  ueitieet  ralione  ijtsius  seminarii?1'  —  Hodges, 
p.  108. 
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Quelle  der  Krankheit  suchten  »)."  Ein  sehr  häutiges  Symptom 
war  heftiges  Herzklopfen;  die  symptomatischen  Schvveisse  zeig- 
ten bald  eine  citronengelbe,  bald  eine  purpurrothe,  grüne, 
schwarze  oder  blutige  Farbe,  und  häufig  diente  die  durch  sie 
verursachte  Färbung  der  Wäsche  dem  Laien  zu  einem  ziem- 
lich sichern  prognostischen  Anhaltepunkte.  Diese  Schweisse 
brachen  oft  noch  nach  dem  Tode  aus.  Bei  Manchen,  selbst 
übrigens  anscheinend  Gesunden,  wurden  kleine  gangränöse 
Flecken  („Tokens")  beobachtet,  welche  eine  bis  auf  die  Kno- 
chen gehende  brandige  Zerstörung  bewirkten.  —  Die  wichtigste 
Krise  bildeten  die  Bubonen,  über  welche  das  Bekannte  in  voll- 
ständiger Ordnung,  mit  einiger  Polemik  gegen  manche  Ansichten 
der  damaligen  Zeit,  vorgetragen  wird.  In  einem  Falle  zerstörte 
ein  Parotidenbubo  die  Halsgegend  beider  Seiten  so,  dass  die 
Jugularvenen,  die  Carotiden,  der  Vagus,  die  Muskeln  und  der 
Oesophagus  wie  präparirt  offen  da  lagen;  dennoch  trat  voll- 
ständige Heilung  ein  2). 

Eben  so  der  Erfahrung  der  besten  Beobachter  entsprechend 
sind  die  in  kurzen  aphoristischen  Sätzen  niedergelegten  Resultate 
der  Prognostik  und  der  Behandlung,  welche  letztere  eben  so 
sehr  den  Aderlass,  ( — Hodges  kannte  nur  einen  nicht  tödtlich 
abgelaufenen  Fall,  in  welchem  eine  Vene  geöffnet  worden 
war  3)  — ),  den  uneingeschränkten  Gebrauch  der  Brech-  und 
Purgirmittel  ausschliesst,  als  auf  die  Zeitigung  der  Bubonen 
durch  Vesicantien  und  vorzüglich  durch  Kataplasmen,  haupt- 
sächlich auf  die  Erzeugung  kritischer  Schweisse  Rücksicht 
nimmt.  In  letzterer  Beziehung  rühmt  Hodges  vorzüglich  die 
Contrayerva  und  den  Ingwer,  ohne  indess  den  alten  Apparat 


1)  Hodges,  p.  113. 

2)  p.  130. 

3)  S ydenliam  empfahl  bekanntlich,  durch  seine  Hypothese  von  der  Ent- 
zündung der  Blutmasse,  noch  mehr  aber  durch  die  angeblichen  absolut  günstigen 
Erfolge  eines  Chirurgen  verleitet,  in  der  Pesf,  welche  er  wohl  nur  selten  beobach- 
tete, den  Aderlass  unbedingt.  Einen  andern  Fehler  Sy  denh  am'  s,  die  Annahme 
nämlich  einer  in  bestimmten  Perioden  sich  erneuernden  Wiederkehr  der  Pest  ha- 
ben schon  Mead,  Porcelli  u.  Andere  gerügt. 
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der  Bezoardica  und  anderer,  zum  Theil  abergläubischer,  zum 
Theil  abenteuerlicher  Mittel  zu  vernachlässigen  ').  — 

Gleichzeitig  oder  auch  später  wurde  der  grösste  Theil  der 
übrigen  Städte  Englands  von  der  Pest  heimgesucht2),  und  in 
nicht  geringerer  Verbreitung  vvüthete  sie,  wie  zum  Theil  auch 
aus  der  grossen  Menge  der  Volksschritten  und  polizeilichen 
Verordnungen  aus  dieser  Zeit  hervorgeht,  auch  auf  dem  festen 
Lande  von  Europa.  Cardilucius  z.  B.  erwähnt  seine  am 
Rhein  angestellten  Beobachtungen.  In  Spanien  aber  herrschte 
eine  der  ^ausgedehntesten  Epidemieen  des  Garotillo. 

16G8.     Pest  in  der  Schweiz.  —  Esslinger. 

Zu  den  einigermassen  brauchbaren  Nachrichten  über  die 
feinere  Ausbreitung  der  Pest  auf  dem  Festlande  gehört  das  bei 
Muralt3)  von  Job.  Casp.  Esslinger,  Wundarzt  zu  Zürich, 
über  die  Pest  zu  Uster  in  der  Schweiz  im  J.  1668,  Mitgetheilte, 
den  wir  schon  oben  4)  als  Beobachter  der  Lagerseuchen  in  Un- 
garn und  Spanien  haben  kennen  lernen.  Die  Krankheit  ergriff 
in  dem  kleinen  Orte  mehr  als  400  Personen;  Esslinger  stellte 
von  seinen  Kranken  mehr  als  die  Hälfte  wieder  her,  so  ungün- 
stig auch  die  durch  die  geringe  Bildung,  Armuth  der  Bewohner 
u.  s.  w.  y;eirebenen  Verhältnisse  waren. 

England.     Die  Volkskrankheiten  der  Jahre  1667  — 
1675.    Blattern,  Blatt  einfiel»  er,  Ruhr. 

Schon  während  dieser  Pestepidemie  waren  vereinzelte  Blat- 
ternerkrankungen vorgekommen;  zur  wirklichen  Epidemie  wur- 


1)  Er  rühmt  z.  B.  Trocliisken  aua  dem  Fleisch  der  Klapperschlange  als  äus- 
serst wirksam. 

2)  Fast  hundert  Jahre  später  fand  diese  Pest  noch  eine  zweite  Beschreibung, 
die  wir  indess  nicht  benutxen  konnten.  Ihr  Titel  ist:  The  histi/ri/  of  Ihe  great 
phrgtie  in  London  in  Ihe.  year  1605;  by  a  Citizen  lhal  lired  Ihe  /wie  Urne  in  Lun- 
ilnn.   Land.  1606.  1754. 

3)  Joh.  ..MuraK,  Schriften  von  der  Wundai-znei.  Basel  1711.  S.  5T4  tl 

4)  S.  oben  S.  58. 
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den  sie  in  jedem  Sommer  der  Jahre  1667,  1668  und  1669,  wäh- 
rend im  Winter  an  ihre  Stelle  jedesmal  ein  „neues"  Fieber 
trat,  welches,  das  Exanthem  ausgenommen,  fast  alle  Erschei- 
nungen der  Blattern  erzeugte,  und  deshalb  von  Sydenham  als 
Fehris  variolosu  bezeichnet  wird.  Dieser  variolösen  Constitu- 
tion aber  folgte  eine  ausgebildete  Ruhrepidemie. 

Die  Blatternepidemie  der  genannten  Jahre  zeichnete  sich 
durch  eine  eben  so  grosse  Extensität,  als  geringe  Intensität  aus; 
nur  Wenige  starben  bei  der  naturgemässen,  im  Ganzen  kühlen- 
den Behandlung,  welche  Sydenham,  weniger  weil  er  das  We- 
sen der  Krankheit  für  entzündlich  hielt l),  als  weil  er  es  in  der 
Regel  für  nöthig  fand,  die  stürmischen  Reactionen  zu  beschwich- 
tigen, so  dringend  empfahl,  und  welche  später  von  allen  den- 
kenden Aerzten  adoptirt  wurde  3).  Die  Beschreibung  derselben 
aber  erscheint  in  jeder  Beziehung  als  vollendet. 

Noch  grösseres  Interesse  hat  die  Beschreibung  des  mit  den 
Blattern  abwechselnden  Fiebers,  welches  mit  dem  Eintritt  der 
Blatternconstitution  kam,  stand  und  fiel3).  Die  Kranken  klag- 
ten über  einen  bei  äusserem  Drucke  zunehmenden  Schmerz  in 
der  Magengegend,  wie  ihn  Sydenham  sonst  nie  beobachtet 
hatte,  über  Kopfschmerz,  Hitze  des  ganzen  Körpers,  welcher 
der  Ausbruch  von  Petechien  folgte.  Der  Durst  war  massig, 
die  Zunge  bot  häufig  Nichts  Besonderes  dar;  zuweilen  war  sie 
weisslich,  niemals  schwarz  belegt,  und  sehr  selten  trocken. 
Vorzüglich   auffallend   aber   waren   die   profusen   Schweisse   zu 


1)  „tyualis  vero  Sit  /n/jus  morbi  essenlia  ob  naturalem  et  communemmihi 
cum  religuis  hominibus  inlellcctus  defeelum  nescire  plane  nie  fateor. 
Verum  tarnen  praedicla  tymptomata  pensieulatim  trulinata  mihi  ridentur  indi- 
care,  inflamma  tionem  eum  esse,  Ca  ceteris  tarnen  injlammalinnibus  specie  di- 
vcrsam)  tum  sanguinis,  tum  reliquorum  humorum  etc."  —  Sydenham,  p.  86. 

2)  Hiernach  und  nach  den  im  Früheren  ausgesprochenen  Bemerkungen  mag 
beurthejlt  werden,  mit  welchem  Reelle  Sprengel  (Gesch.  d.  Med.  IV.  S.  501) 
sagt:  Man  wird  zugeben  müssen,  dass  Sydenham'a  Theorie  nicht  einmal  mit 
seiner  Methode  übereinstimmte.  Denn  wenn  das  Fieber  in  der  Bemühung  der  Na- 
tur, das  Schädliche  auszutreiben  besteht,  so  sind  Aderlässe  und  Ausleerungen  ge- 
wiss nicht  die  vorzüglichsten  Mittel,  um  den  Gang  der  Natur  zu  befördern." 

3)  Sy  denhani,  p.  98  sfy. 
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Anfang  der  Krankheit,  welche  durchaus  von  keiner  Erleichte- 
rung begleitet  waren,  und  deren  Steigerung  durch  erhitzendes 
Verhalten  sehr  leicht  Hirnsymptome  („P/treuäis"J,  Vermeh- 
rung der  Petechien,  und  viele'andere  üble  Symptome  hervorrief. 
Eben  so  wenig  war  auf  die  scheinbare  kritische  Beschaffenheit 
des  Urins  zu  bauen,  welche  sich  schon  zu  Anfang  der  Krank- 
heit einstellte.  Bei  unpassender  (erhitzender)  Behandlung 
dauerte  die  Krankheit  unter  heftigen  Zufällen  6  —  8  Wochen, 
wenn  ihr  nicht  der  Tod  früher  ein  Ende  machte.  Vorzüglich 
kritisch  war  Speichelfluss,  welcher  sowohl  bei  kühlem  als  er- 
hitzendem Verhalten  eintrat.  Dieselben  Erscheinungen  waren 
aber  auch  bei  den  Blattern  regelmässig  vorgekommen. 

Noch  war  diese  Febris  variolosa  nicht  ganz  verschwunden, 
als  sich  im  J.  1668  eine  epidemische  Diarrhoe  ausbildete, 
welche  Sydenham  wiederum  für  Nichts  als  eine  Formumände- 
rung  der  bisherigen  Krankheiten,  und  für  den  Uebergang  zu  der 
ausgebildeten  Ruhrepidemie  des  folgenden  Jahres  hält.  Wie 
beim  Blatternfieber  ging  auch  diesem  Durchfall  stets  ein  leichter 
Frost  voran,  dem  aber  keine  oder  nur  massige  Hitze  folgte, 
„weil  alsbaldige  Ausscheidung  der  Krankheitsstoffe  auf  der 
Darmschleimhaut  das  Fieber  abschnitt."  Uebrigens  klagten 
die  Kranken  über  denselben  Druck  in  der  Magengegend,  wie 
bei  den  Blattern  und  der  Febris  variolosa,  ja  zuweilen  war 
selbst  die  regio  epigastrica  entzündlich  aufgetrieben,  zuweilen 
selbst  tödtliche  Abscesse  nach  sich  ziehend  '). 

In  seiner  Meinung  von  der  wesentlichen  Identität  dieser 
Diarrhoe  mit  den  vorhergegangenen  epidemischen  Erschei- 
nungen wurde  Sydenham  noch  mehr  durch  die  auch  hier  äus- 
serst günstigen  Erfolge  seiner  bei  jenen  erprobten  Behandlungs- 
weise  (Venäsection,  kühlende  Arzneien,  Diät  und  Verhalten) 
bestärkt.      Mit    weif   ungünstigerem    Erfolge    wandten    andere 


1)  Sydenham  sagt  nicht  ganz  deutlich :  „Idein  eliain  dolor ,  nlque  endein 
earnium  tenerihido  saepcnumcro  externe  in  epigastrium prolendebnlur ,  nonnum- 
i/uani  etiam  inßawinatio,  rjuae  in  f/poalemate  atque  aegri  mnrle  demum  termina- 
balur."  Cp.  103.) 
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Aerzte,  dem  Dogma  von  der  Notwendigkeit,  die  materia  pec- 
runs  fortzuschaffen,  huldigend,  die  Rhaharber  und  andere  Ab- 
führmittel, Andere,  andern  Voraussetzungen  zu  Folge,  Adstrin- 
gentien  an.  Die  tägliche  Beobachtung  aber  nicht  allein,  auch 
die  sehr  umfänglichen  Todtenlisten  dieses  Jahres  gaben  über 
den  Erfolg  dieser  Methoden  einen  hinreichenden  Aufschluss. 

Auch  als  ferner  im  August  des  Jahres  1669  die  „Cholera 
morbus"  und  heftige  Koliken  („Tormina  venlris")  in  einer  bis 
dahin  noch  nicht  beobachteten  Häufigkeit  herrschten,  und  als 
ihnen  eine  ausgebildete  Ruhrepidemie  folgte  ( —  die  Ruhr 
war  seit  10  Jahren  nicht  vorgekommen  — )  konnte  Sydenham 
den  Zusammenhang  dieser  Erscheinungen  unter  sich  und  mit 
den  vorhergegangenen  nicht  verkennen.  Jene  Cholera  und 
Kolik,  welche  letztere  in  sehr  leichtem  Grade  selbst  viele  übri- 
gens, bis  auf  leichte  Fieberbewegungen  und  Neigung  zu  flüssi- 
gen Stühlen  oder  Verstopfung,  Gesunde  ergriff',  betrachtet  Sy- 
denham nur  als  Vorläufer,  als  Entwickelungsstnfen  der  Ruhr, 
welche  im  Herbst  des  genannten  Jahres  zur  Herrschaft  gelangte, 
im  Winter  aber  vor  einer  „Febris  dysenterica"  zurücktrat,  wel- 
cher von  allen  Erscheinungen  der  Ruhr  nur  die  Durchfälle  und 
die  von  diesen  abhängigen  Symptome  mangelten.  Die  angege- 
bene Bedeutung  jener  als  Vorläufer  der  Ruhr  betrachteten  Er- 
scheinung gab  sich  auch  dadurch  zu  erkennen,  dass  sie,  als  in 
den  folgenden  Jahren  Ruhr  und  Ruhrfieber  sich  erneuerten, 
gänzlich  fehlten.  —  Uebrigens  kamen  in  dieser  Zeit  hier  und 
da  auch  die  Blattern  vor. 

Während  dieser  Ruhrconstitution  herrschte  vom  Anfang 
des  Jahres  1670  bis  zum  Juli  eine  ausserordentlich  verbreitete 
Masernepidemie,  die  im  folgenden  Jahre  nur  in  einzelnen 
seltnen  Fällen  ihr  Andenken  erneuerte,  im  dritten  aber  gar 
nicht  beobachtet  wurde.  Ihnen  folgten,  weniger  allgemein  ver- 
breitet, im  Sommer  „anomale  Blattern"  diesen  im  Herbste 
die  ausgebildete  Ruhr,  dieser  im  Winter  das  Ruhrfieber  und  die 
Blattern.  —  Beide  Krankheiten  wurden  jedoch  auffallend  selt- 
ner, als  im  Februar  1671  dreitägige  Wechselfieber  sich  sehr  zu 
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verbreiten  anfingen,  obwohl' sie  bei  Weitein  nicht  so  häufig  wa- 
ren, als  während  der  oben  beschriebenen  Wechselfieberconsti- 
tulion.  Ihnen  folgten  mit  dem  Anfang  des  Juli  wieder  die  Ruhr- 
fieber, im  Spätherbste  die  eigentliche  Ruhr,  die  aber  durch  ihre 
geringere  Intensität  und  Extensität  deutlich  zu  erkennen  gab, 
dass  sie  ihre  Akme  bereits  überschritten  habe;  der  ßeschluss 
des  Jahres  aber  wurde  wiederum  durch  Ruhrfieber  und  Plat- 
tem bezeichnet. 

Dieser  allgemeinen  Uebersicht  lässt  Sydenham  die  aus- 
führliche ßetrachtung  der  einzelnen  Glieder  der  Kette  folgen, 
vorzüglich  um  die  Indicationen  und  die  auf  diese  gestützten 
Grundsätze  der  Kurmethode  zu  entwickeln,  welche  er  bei  den- 
selben befolgen  zu  müssen  glaubte.  Diese  Grundsätze  haben 
Sydenham's  Namen  für  alle  Zeiten  unsterblich  gemacht,  sie 
sind  das  Eigen thum  der  Wissenschaft  selbst  geworden,  und  es 
bedarf  deshalb  hier  nur  kurzer  Andeutungen,  um  an  die  ganze 
Bedeutung  eines  Arztes  zu  erinnern,  dessen  Grösse  da  am  herr- 
lichsten strahlt,  wo  wir  ihn  in  stiller  Verehrung  der  Natur  ver- 
sunken sehen! 

Ihre  Zwecke  glaubte  aber  Sydenham  weder  mit  Abfüh- 
rungen, noch  mit  Adstringentien  und  narkotischen  Mitteln  bei 
dem  von  ihm  als  Cholera  morbus  bezeichneten,  mit  unserer  Cholera 
spastica  oder  europaea  zusammenfallenden,  und  von  dem  Schreck- 
bild des  19ten  Jahrhunderts  himmelweit  verschiedenen  Zustande 
erreichen  zu  können.  Er  verordnete  deshalb  sehr  leichte  Hüh- 
nerbrühe, Klystiere  und  schleimiges  Getränk,  später  eine  leichte 
Gabe  seines  Laudanum,  auf  welches  er  sich  in  den  vernachläs- 
sigten und  vorgeschrittenen  Fällen  des  Uebels  beschränkte. 

Die  nähere  Beschreibung  der  Ruhr  der  folgenden  Jahre 
(1669  —  1672)  entspricht  derjenigen,  welche  kürzlich  ein 
geistreicher  und  genauer  Beobachter  derselben  entworfen  hat 1). 
Kolikschmerzen,   schleimige,   später  blutig- schleimige,   zuletzt 


1)  Siebert,  Zur  Genesis  und  Therapeutik  der  roüien  Ruhr  und  ihr  Veihall- 
iiiss  zum  Erysipelas.  Bamberg  1839.  8.  Vergl.  H.  Haeser's  Beurtheilung 
dieser  Schrift  in  Schm  idt's  Jahrbüchern  f.  d.  ges.  Med.     Bd.  XXV.  S.  3C2. 


188 

LlffGO.] 

rein  blutige  Stühle,  Tenesmus,  Gangrän  des  Darmkanals, 
grösste  Schwäche,  Kälte  der  Extremitäten,  Aphthen,  Tod, 
das  war  die  Reihenfolge  der  bedeutendsten  Symptome.  Auf- 
fallend ist  indess  die  geringe  Gefahr,  welche  die  Ruhr,  im  Ge- 
gensatz zu  den  von  ihr  befallenen  Erwachsenen,  bei  Kindern 
hatte,  bei  denen  sie  oft  Monate  lang  anhielt,  ohne  tödtlich  zu 
enden,  sobald  man  sie  nur  der  Natur  überliess  ').  Ausdrücklich 
versichert  Sydenham,  dass  diese  Ruhr  von  andern  Epidemieen 
verschieden  gewesen  sey,  und  dass  dieser  ewige  Wechsel  der 
unendlichen  Natur  die  Verpflichtung,  diese  in  ihr  selbst  zu  er- 
forschen,   täglich   erneuere  2).      Die  Bemerkung   der  strengen 


1)  Sydenham,  p.  110. 

2)  „Neque  est,  cur  hos  nalurae  /usus  in  re  tantopere  demt'remur,  cum  in 
confesso  apud  omnes  sit,  quod  quo  profundius  in  quaecunque  nalurae  Opera  pe- 
tietrrmus>  co  luculentius  nobis  ajfutgeat  ingens  illa  varielas,  et  divinum  paenc 
arti/icium  opertttionum  ejus,  quae  captum  nostrum  longissime  superant.  Aden 
ut  quisquis  Ute  fucrit,  guiin  se  rcceperit  haec  amnia  mente  assequi,  et  multifa- 
rias  naturae  operationes  y.ara  nodaq  indagare,  partim  magnis  ausis  excidat,  ne- 
que  voti  per  omnia  compos  reddetur :  convitia  interim ,  (si  quid  judicando  valet) 
pro  repertorum  vel  utilissimorum  quam  fecit  Semente 7  certo  certius  siöi  medenda 
proponet,  idque  eam  lantum  ob  causam,  quod primus  invenit. 

Porro  observandum  est*  quod  ep  idem  ic  i  omnes ,  ubi  primum  e  naturae  sinn 
emergunt  exsiliuntque,  quantum  ex  eorum phaenomenis  licet  conjicere ,  principio 
magis  spirituoso  ac  subtili  videntur  ruhaerescere,  quam  ubi  jam  magis  adoleve- 
rintj  quoque  magis  ad  occasum  vergunt ,  eo  magis  in  dies  crassi  atque  humorales 
fiunt:  elenim  quales  quales  demum  fuerint  inimicae  istae parliculae ,  quas  a'dri 
intime permixtas  consti ' lulionem  epidemica  m  formare  opinabimur ,  omnino 
par  est,  ut  easdem  majori  agendi  potentia  per  ea  tempora  pollere  existimemus, 
quibus  primum  erupcrint ,  quam  postquam  earum  vires  fuerint  refractae.  Ita 
primis  mensibus,  quibus  grassabatur  pestis,  nullo  fere  non  die  ejus  contagio 
afflati,  cum  in  triviis  versarentur ,  inopinanter  extincli  sunt ,  nihil prorsus  malt 
praesentientes,  cum,  tibi  morbus  magis  adoleverat,  neminem,  nisi  febrc  atque 
alüs  symptomatis praecedenlibus ,  unquam  proslravit :  ex  quo  abunde  conficitur, 
morbum  hunc  in  ipsis  incunabulis  magis  efferatum  atque  acutum  fuisse,  quam 
post principia,  licet  pauciores prima  acie  jugulaverit,  acto  jam  sc.  habebat  in  hu- 
mana  corpora  injluxu.  In  dy  senteriis  pariter,  de  quibus  jam  agimus,  omnia 
universim  symptomata  atrociora  subprimo  vwrbi  ingressu  comparebant,  et  licet, 
si  ad  aegrorum  nmnerum  respexeris,  latius  in  dies  malum  serpcret,  donec  t andern 
ad  statum  provenisset,  in  quo  ex  consequenti  plures  interibant ,  quam  ineuitte. 
morbo  :  symptomata  tarnen  sub  inifio  sacmeban  t  magis  quam  in  statu,  ac  mutto 
adhuc  magis  quam  in  declinatione,  et  caeteris  paribus  plures  pro  aegrorum 
numero  Elaße  noQ^v^toq  Oävaroq  xai  ftoiQa  xgatatt'j.  Adde  quod  quo  diutius 
perscvcrabat  morbus,  eo  magis  humoralis  etiam  videbalur ;  v.g.primo  quo  invtt- 
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Gesetzmässigkeit  im  Verlaufe  der  ganzen  Epidemie  gibt  ihm 
zu  einer  der  schönsten  Stellen  Veranlassung,  in  welcher  er 
darauf  hinweist,  dass  in*  Anfange  jeder  Epidemie,  gerade  wie 
hei  jedem  einzelnen  Krankheitsfalle,  das  Ergriffenseyn  des  Ner- 
vensystems am  stärksten  hervortrete,  und  sehr  stürmische 
Erscheinungen  bedinge,  während  sich  im  späteren  Verlaufe 
und  auf  der  Höhe  der  Krankheit  ein  vorzugsweises  Leiden 
der  Säfte  bei  weit  geringerem  Sturme  und  doch  grösserer  Ge- 
fahr der  Erscheinungen  offenbare,  während  ganz  zuletzt  wie- 
der ebenfalls  weniger  materielle  als  dynamische  Symptome  sich 
kund  geben.  So  seyen  in  der  Ruhr,  sowohl  in  dem  einzelnen 
Falle  als  in  der  ganzen  Epidemie,  den  Krämpfen  zuerst  normale, 
aber  flüssige,  schleimige,  dann  blutige,  zuletzt  wie  der  schleimige, 
und  zuletzt  wieder  normal  flüssige  Ausleerungen  gefolgt '). 

Die  geschichtliche  Wahrheit  verlangt  es,  einzugestehen, 
dass  die  Theorie  Sydenham's  von  der  Ruhr  nicht  ohne  hypo- 
thetische Grundlage  war,  lind  demgemäss  auch  auf  die  Anord- 
nung der  Kurmethode  einen  bedeutenden  Einfluss  äusserte. 
Deshalb  aber  werden  Diejenigen  nicht  mit  ihm  rechten,  denen 
erinnerlich  ist,  dass  Sydenham  mitten  unter  den  Verkehrthei- 
ten der  Chemiatriker  sich  von  denselben  rein  erhielt,  dass  viele 
neuere  Ansichten  über  das  Wesen  der  Ruhr  nicht  im  Entfern- 
testen zu  dem  tiefen  Sinne  sich  erheben,  der  in  Sydenham's 
Hypothese  verschlossen  liegt,  und  dass  wohl  kein  früherer  Arzt 


sit  autumno,  quam  plurima  nu/tts  omnino  dejectionibus  molestabantur ,  torminum 
vero  quod  spectat  atrocilaleui,  febril  intensionem,  subitam  virium  proslratione  m , 
aliaque  symptomata  insequentium  annorum  dysenlcrias  longo  inlervallo  post  se 
reliquil.  Quinimo  dysenleriae  cum  dejectionibus,  quae primae  incessebant,  prin- 
cipio  jnagis  spirituoso  ac  subtili  videbanlur  inhaerere ,  quam  quae  Utas  sequcban- 
tur.  Etenim  in  primis  dysenteriis  et  conatus  et  ad  desidendum  irritatio  majores 
erant,  tum  eliam  frequenliores;  ipsae  vero  dejectiones,  stercorosae praesertim, 
et  minores,  et  magis  insolentes.  Quibus  autem  gradibus  morbus  in  genere  se  pro- 
movil,  iisdem  eliam  imminuebanlur  tormina.  Dejectiones  vero  magis  stercoro- 
sae erant,  doncc  landein fatiscente  epidemia  hac  constitutione  tormina  rix 
perciperenlur,  dejectiones  stercorosae  magis  essent  quam  mucosae."  — 
p.  HO  seq. 

1)  Sydenham,  p.  110, 
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die  Verblendung  Derer  getheilt  hat,  welche  auch  in  der  Ruhr 
Nichts  als  eine  „Entzündung"  erblicken. 

Sydenham  erklärte  die  Ruhr  für  ein  fieberhaftes  Leiden 
der  Blutmasse,  welches  die  Tendenz  habe,  sich  durch  blutige 
Secretionen  des  Darmkanals  kritisch  zu  entscheiden,  wobei  es 
nicht  fehlen  könne,  dass  die  Schärfe  der  auszuscheidenden  Stoffe 
auch  eine  vermehrte  Secretion  der  Schleimhaut  nach  sich  ziehe. 
—  In  der  Behandlung  suchte  er  demgeniäss  die  scharfen  Säfte 
durch  einen  Aderlass  unmittelbar  zurückzudrängen1),  dadurch 
zugleich  die  übrige  Blutmasse  zu  beruhigen,  und  durch  Abführ- 
mittel jene  Stoffe  selbst  zu  entfernen.  In  leichteren  Fällen 
wurde  der  Aderlass  weggelassen;  späler  verordnete  Sydenham 
leichte  Schwitzmittel,  schleimige  Getränke,  vorzüglich  sein 
Decoclum  album,  bei  grosser  Schwäche  Wein.  Uebrigens  gab 
er  doch  trotz  seines  Tadels  der  Narkotika  sein  Laudanum  in- 
nerlich, und  den  Theriak  in  Klystieren  in  so  grossen  Mengen, 
dass  er  sich  selbst  mit  dem  erfahrungsmässigen  günsügen  Er- 
folge zu  entschuldigen  für  nöthig  hält.  Dennoch  bemerkt  er 
ausdrücklich,  dass  das  angegebene  Verfahren  in  denjenigen  Fäl- 
len, wo  das  Rectum  den  Sitz  der  Krankheit  bilde,  eben  so 
wenig  als  irgend  ein  anderes,  z.  B.  der  Gebrauch  der  Weine, 
Adstringentien,  Klystiere,  Suppositorien  u.  s.  w.  anwendbar  sey, 
sondern  dass  die  einzige  Aufgabe  alsdann  darin  bestehe,  durch 
den  Gebrauch  der  Cardiaca  und  Analeptica  die  Kräfte  zu  er- 
halten, und  ihnen  die  Durchführung  des  Krankheitsprocesses  zu 
überlassen.  —  Eines  Exanthems  oder  einer  Nachkrankheit  er- 
wähnt übrigens  Sydenham  nicht. 

Das  Ruhrfieber,  welches  während  der  Ruhr,  vorzüglich 
aber  während  ihres  jedesmaligen  Nachlasses  im  Winter  herrschte, 


1)  „Neque  mihi  aliud  qnippiam  ineumbere  existimavi,  quam  ut  primum 
acres  istos  hu?nores  secla  vena  immediale  revellerem,  quo  facto  insuper  reli- 
quam  massam  contemperarem ,  tum  eliam  dictos  humores  per  cathartica  snhdu- 
cerem.li  —  p.  111.  Kr  bediente  sich  zu  letzterem  Behufe  folgender  Mischung: 
Hcc.  Tumarindor.  une.ß  Fol.  Senn.  dr.  2.  Rhei  dr.  Iß  Coq.  ff.  Aq.  s.  q.  In  Colal.  s. 
Mann.  Syrup.  rosac.  aa  unc.  1.  welche  er  auf  einmal  ganz  in  der  Frühe  nehmen, 
und  ihr  eine  Dosis  Laudanum  nachfolgen  lies». 
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unterschied  sich  von  dieser  selbst,  wie  gesagt,  nur  durch  den 
Mangel  der  örtlichen  Affectionen.  Höchstens  fanden  leichte 
Koliken,  etwas  flüssiger  oder  auch  verstopfter  Stuhlgang  Statt. 
Die  grosse  Neigung  zu  colliquativen  Seh  weissen,  welche  das 
Rlatternfieber  der  vorhergegangenen  Periode  ausgezeichnet 
hatte,  fehlte,  ebenso  der  dort  so  häufige  Speichelfluss,  dagegen 
war  hier,  vorzüglich  bei  erhitzenderem  Verhalten,  eine  ausser- 
ordentlich grosse  Neigung  zu  Aphthenbildung  zugegen. 

Sydenham  behandelte  das  Ruhrfieber  nach  denselben 
Grundsätzen  als  die  Ruhr  selbst,  mit  Aderlässen  und  vorzüglich 
mit  Abführmitteln,  welche  letztere  ihm  hierum  so  nothiger  zu 
seyn  schienen ,  als  die  Bemühungen  der  Natur,  sich  der  Krank- 
heitsstofl'e  durch  den  Darmkanal  zu  entledigen,  nur  gering  wa- 
ren. Aus  diesem  Grunde  enthielt  er  sich  aber  beim  Ruhrfieber 
der  Opiate  gänzlich,  und  verordnete  sie  nur  zuweilen  gegen  die 
grosse  Schwäche  der  Reconvalescenten,  namentlich  der  hyste- 
rischen Frauen.  — •  Bei  jüngeren,  zuweilen  aber  auch  bei  älte- 
ren Personen  stellten  sich,  zumal  bei  erhitzender,  auf  die  Er- 
zwingung von  Schweissen  gerichteter  Behandlung,  nicht  selten 
dumpfe  Delirien  ein,  gegen  welche  er  mit  allen  ihm  zu  Gebote 
stehenden  Mitteln  Nichts  ausgerichtet  zu  haben  versichert. 

Die  Masern  zu  Anfang  des  Jahres  1670  waren  ziemlich 
leicht,  die  Beschreibung  der  Krankheit  ist  ganz  Sydenham's 
würdig.  Nicht  so  die  Behandlung,  bei  welcher  nebst  schleimi- 
gen Mitteln  leichte  Narkotika  und  Aderlässe,  welche  Syden- 
ham selbst  bei  den  zartesten  Kindern  mit  dem  besten  Erfolge 
angestellt  haben  will,  die  Hauptrolle  spielen. 

Den  Masern  folgten  anomale  Blattern,  und  diese  wie- 
derholten sich,  im  Gegensatz  zu  den  ersteren,  in  jedem  Sommer, 
selbst  im  Herbste  der  beschriebenen  Ruhrconstitution  in  sol- 
cher Allgemeinheit,  dass  sie  der  Ruhr  die  Oberhand  streitig  zu 
machen  schienen.  Die  Unregelmässigkeit  dieser  Blattern  gab 
sich  nach  Sydenham  vorzüglich  zu  Anfang  der  Epidemie  zu 
erkennen,  in  welchem  es  oft  schwer  war,  sie  wegen  der  erysi- 
pelatösen  Röthe,  auf  welcher  sie  sich  langsamer  als  die  norma- 
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len  Blattern  bildeten,  von  den  Masern  zu  unterscheiden.  Fer- 
ner entstanden,  vorzüglich  im  ersten  Jahre  der  Epidemie,  bei 
diesen  Blattern  häufig  grosse  Phlyktänen  an  einzelnen  Theilen, 
unter  denen  sich  sphacelöse  Zerstörungen  bildeten.  Die  Blat- 
tern selbst  aber  cohfluirten  zwar  nicht  sehr  häufig,  oft  brachen 
selbst  nur  wenige  aus,  aber  sie  nahmen  oft  schnell  ein  schlim- 
mes, livides  und  schwarzes  Aussehn  an',  und  hinterliessen  be- 
trächtliche Narben.  Der  auch  bei  ihnen  kritische  Speichelfluss 
war  stärker  als  es  sonst  der  Fall  zu  seyn  pflegt.  Aus  Allem 
diesem  folgert  Sydenham  voreilig  genug  eine  bedeutendere 
entzündliche  Natur  derselben,  welcher  Hypothese  gemäss  er 
auch  seine  Behandlung  einleitet.  In  den  zwei  letzten  Ruhrjah- 
ren  indess  näherten  sich  diese  Blattern  um  Vieles  dem  norma- 
len Charakter. 

Endlich  kamen  während  dieser  Buhrconstitution  sehr  häu- 
fig „gallige  Koliken"  vor,  welche  Sydenham  seinen  Ansich- 
ten über  ihr  Wesen  gemäss  mit  Aderlässen,  Abführmitteln  und 
reichlichen  Dosen  der  Narkotika  bekämpfte. 

Mit  dem  Jahre  1C73  lässt  Sydenham  eine  neue  bis  zum 
Jahre  1675  dauernde  epidemische  Constitution  beginnen;  wir 
werden  unten  näher  untersuchen,  mit  welchem  Rechte.  —  Im 
November  1673  waren  die  Ruhren  fast  ganz  verschwunden,  und 
die  noch  einmal  wiederkehrende  grössere  Häufigkeit  derselben 
um  Weihnachten,  nach  einigen  Tagen  heftiger,  aber  bald  wie- 
der nachlassender  Kälte,  konnte  nur  mit  dem  letzten  Aufflakern 
einer  erlöschenden  Flamme  verglichen  werden.  —  Mit  dem  Ja- 
nuar 1674  verbreitete  sich  wieder  eine  bis  zum  Beginn  des 
Sommers  dauernde  Masern epidemie,  ihr  folgten  wieder 
die  Blattern  in  der  ganzen  Eigentümlichkeit  und  Bösartigkeit 
des  Jahres  1670,  bis  in  den  auffallend  gelinden  Winter  anhal- 
tend. • —  Schon  im  Frühlinge  1675  hatte  das  früher  beschrie- 
bene Fieber,  welches  bald  mit  Ruhr-artigen,  bald  mit  einfachen 
Durchfällen,  bald  ohne  dieselben  auftrat,  angefangen;  mit  dem 
Juli  dieses  Jahres  trat  es,  nachdem  es  die  Blattern  Gänzlich 
verdrängt,   an   die  Spitze  der  epidemischen  Krankheitserschei- 
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nungen,  bald  von  vorherrschenden  Aft'ectionen  des  Kopfs,  bald 
des  Unterleibes  begleitet.  Mit  dem  Eintritt  nasskalter  Witte- 
rung zu  Anfang  Octobers  wurde  der  Krankheitscbarakter  auflal- 
lend katarrhalisch,  und  Pneumonieen  und  Brustfellentzündungen 
traten  an  die  Stelle  der  vorher  genannten  örtlichen  Aft'ectionen. 
Später  aber  traten  wieder  die  Blattern  auf,  obschon,  da  die 
Epidemie  bereits  im  Bückschreiten  begriffen  war,  weit  gelinder 
als  im  vorigen  Jahre. 

Sydenham  schildert  die  ebengenannte  und  von  ihm  als 
Fehris  conlinua  bezeichnete  Krankheit,  als  ein  leichtes  typhöses 
Fieber,  mit  vorherrschender  Neigung  zu  leichtem  Sopor,  selten 
zu  Delirien.  Ein  Exanthem  wird  nicht,  wohl  aber  „Seiten- 
schmerzen," erwähnt.  Das  aus  der  Ader  gelassene  Blut  zeigte 
eine  Speckhaut.  Die  örtlichen  Affectionen  bei  demselben  wech- 
selten, wie  gesagt,  nach  der  intercurrirenden  Umgestaltung  der 
epidemischen  Constitution,  und  waren  demgemäss  zu  Anfang 
des  Herbstes  vorzüglich  Durchfälle  und  ruhrartige  Erschei- 
nungen, später  Brustaffectionen.  —  Anfangs  war  Sydenham 
geneigt,  auch  dieses  Fieber  für  ein  entzündliches  zu  halten,  der 
schlechte  Erfolg  aber,  welchen  er  bei  der  Anwendung  des 
Aderlasses  (das  Blut  zeigte  bei  dem  zweiten  Aderlasse  keine 
Speckhaut  mehr)  und  der  Abführmittel  beobachtete,  brachte 
einen  ziemlich  vollständigen  Sieg  der  Erfahrung  über  die  Hypo- 
these zuwege,  und  Sydenham  beschränkte  sich  auf  ein  inner- 
liches kühlendes  Verhalten,  auf  Klystiere  und  Vesicatore.  Es 
ist  wirklich  auffallend,  und  ein  Beweis  der  Herrschaft  des  Vor- 
urtheils  selbst  über  die  grössten  Geister,  dass  Sydenham  nicht 
zu  den  Brechmitteln  griff,  die  ihm  früher  so  wesent'iche  Dienste 
geleistet  hatten,  zu  deren  Verordnung  ihn  aber  freilich  vorzüg- 
lich das  Dogma  von  der  damals  augenscheinlicheren  materia 
peccans  geführt  hatte. 

Morton. 

Wir  sind  dem  grossen  Beobachter  der  Epidemieen  des 
Decenniums  von  16G4— 1C75  gefolgt,    ohne  einen  Blick  auf  die 
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Beobachtungen  Anderer  zu  weifen,  von  denen  nichtsdestoweni- 
ger die  Morton'«  der  nächsten  Stelle  würdig  sind.  Das  That- 
sächliche  stimmt  bei  Diesem  mit  den  Berichten  Sydenham's 
überein;  die  Auflassung  ist  nicht  selten  wesentlich  verschieden. 
Entschieden  aber  ist  Morton's  Vorrang  über  seinen  berühm- 
ten Collegen,  wenn  er  die  Ruhr  dieser  Periode,  namentlich  die 
des  Jahres  1666  für  die  symptomatische  Erscheinung 
eines  Wechselfiebers  hält,  und  demgemäss  mit  der  Peru- 
rinde, welcher  etwas  Laudanum  beigefügt  ist,  mit  dem  über- 
raschendsten Erfolge  behandelt.  Morton  kam  auf  diesen 
glücklichen  Gedanken  theils  durch  seine  Annahme  der  allen 
epidemischen  Erscheinungen  dieser  Periode  zu  Grunde  liegen- 
den Febris  con finita  *),  theils  und  vorzüglich  durch  die  Beo- 
bachtungen von  Ruhren  mit  dem  ausgebildeten  Tertiantypus, 
und  es  war,  da  diese  der  China  bei  der  5ten  bis  6ten  Gabe 
leicht  und  sicher,  ohne  alle  Folgen,  wichen,  nur  ein  kleiner 
Schritt,  die  gleiche  Theorie  und  das  gleiche  Verfahren  auch 
auf  die  übrigen  Ruhrfälle  zu  übertrafen.  —  Die  China  war  da- 
mals  den  meisten  Aerzten  noch  unbekannt,  und  selbst  Syden- 
ham  kannte  sie  noch  so  wenig,  dass  er  sich  scheute,  sie  beim 
Wechselfieber  anzuwenden.  Desto  dreister  verordneten  sie 
Quacksalber  und  Winkelärzte,  deren  einer,  ein  gewisser  Tahor, 
damals  in  London  grosses  Aufsehn  machte  2).  —  Uebrigens  hat 
es  auch  später  nicht  an  mehr  oder  weniger  ausgebildeten  inter- 
mittirenden  Ruhrepidemieen  gefehlt,  so  z.  B.  1691  in  Holland 
(Deckers),  1695  in  Rom  (Lancisi),  1805  inBordeaux  (Cou- 
tanceau),  1825  in  Narbonne  (Martins)3). 


1)  S.  oben  S.  172. 

2)  Morton,  I.  c.  p.  163.  —  Wenn  dieser  Tab or  mit  dem  damals  in  Lon- 
don lebenden  Job.  Tabor  identisch  ist,  so  verdient  er  freilich  die  ihm  von  Mor- 
ton ertheilten Prädikate  nicht.     Vergl.  Sprengel.  V,  S.  233.  349. 

3)  Vergl.  Eisenmann,  die  Krankheitsfamilie  Typosis,  p.  527  ff.  welcher 
die  „Colot  yposi  s"  als  eine  besondere  Species  der  „Wechselkrankheiten"  auf- 
führt. 
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Willis. 

Einfach  und  atiirlich,  aber  ohne  den  grossen  Ueberblick 
des  inneren  Zusammenhanges  ist,  Willis  Auffassung  der  Volks- 
krankheiten  dieser  Zeit 1).  Ihm  sind  die  unblutige  Ruhr  des 
Jahres  1670  \ind  die  eigentliche  Dysenterie,  so  wie  die  Wech- 
selfieber des  folgenden  Jahres,  streng  geschiedene  Erschei- 
nungen. In  jener  beobachtete  er  Erbrechen,  heftige  Schmer- 
zen des  Unterleibes,  grosse  Schwäche  und  sehr  schnellen  Ver- 
lauf; die  Verbreitung  der  Krankheit  war  von  contagiöser  Mit- 
wirkung frei  und  beschränkte  sich  auf  London.  Den  Gebrauch 
der  Aderlässe,  der  Brech-  und  Purgirmittel  erklärt  Willis  für 
schädlich,  dagegen  bewährte  sich  häufig  ein  allgemein  ge- 
brauchtes Volksmittel,  Zucker  mit  Weingeist  abgebrannt,  (,,re- 
medium  quasi  epidemicum"J  in  dieser,  nicht  so  in  der  rothen 
Ruhr.  Willis  gab  den  Theriak  mit  aromatischen  Wässern,  Lau- 
danum,  verordnete  Umschläge  u.  s.  w.  Unter  den  innerlichen 
Mitteln  kommt  auch  ein  „Spiritus  fuliginis(i  vor. 

Die  rothe  Ruhr  herrschte  im  Herbste  des  eben  so  durch 
äusserste  Strenge  des  Winters  als  grosse  Sommerhitze  ausge- 
zeichneten Jahres  1671,  auf  London  beschränkt.  Auf  dem 
Lande  herrschten  Quotidian-  und  Tertianfieber  mit  undeut- 
licher Apyrexie  und  soporösen  Zuständen,  Vielen  noch  später 
durch  Uebergang  in  Phthisis  verderblich.  —  Mit  der  rothen 
Ruhr  verbanden  sich  sehr  heftige  Kolikschmerzen,  aber  selten 
fand,  trotz  des  oft  sehr  starken  und  langwierigen  Blutverlustes, 
bedeutende  Schwäche  Statt.  Aphthen,  Delirien  u.  s.  w.  bra- 
chen gewöhnlich  nur  nach  unvorsichtiger  Hemmung  der  Durch- 
fälle aus.  Die  Abgänge  selbst  beschreibt  Willis  sehr  genau2). 
Therapeutisch  vertraute  derselbe  den  Adstringentien,  vor  Allem 
der  Confrayerva,  der  rasura  eboris,   dem  Theriak,  dem  flüssi- 


1)  Willis,  npp.  omn.  (de  medicnmentor.  operationibus,  p.  74  seq.) 

2)  „Dejcclionrs  in  liis  liquidae  et  sanguine  diluto  tinctae ,  instar  loturae 
earm'um,  in  a/iis  crassiores ,  cruore  saluralae  ac  iniuper  muco  albicante  et  non 
raro  membranarum  frustis  refertaefucrunt.u 
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gen  Laudanum    u.  s.  w.   mit  aromatischen  Wässern  —  Eines 
Exanthems  erwähnt  Willis  ebenfalls  nicht. 


1660  —  16SO.    Allgemeine  Verbreitung  der 

Wechselfieber,  Rubren  und  Petechialfieber 

auf  dem  Continent. 

Aber  nicht  auf  England  allein  beschränkten  sich  diese  Ge- 
staltungen des  epidemischen  Krankheitscharakters.  Ueberall 
fast  herrschten  ähnliche  Krankheiten;  in  den  heissen  Sommern 
der  sechziger  und  siebziger  Jahre,  besonders  die  Ruhr,  und  eine 
Fluth  grösstenteils  werthloser  Volksschriften  deutet  auf  die 
allgemeine  Furcht  vor  der  Bösartigkeit  der  Krankheit.  Uns 
beschäftigen  nur  die  durch  Bedeutung  der  Krankheit  und  Treff- 
lichkeit der  Beschreibung  hervorragendsten  dieser  Uebel. 

1667  und  1669.     Wechsclfieoer  zu  Iieyden.  — 
Sylvius.     Fanois. 

Zu  Leyden  beobachtete  Sylvius  im  heissen  Sommer  des 
Jahres  1GC7  sehr  verbreitete,  aber  wenig  bösartige,  wenn  auch 
äusserst  hartnäckige  Wechselfieber,  welche  in  der  Regel 
7.ii  Anfangenden  Tertian-,  später  den  Quotidiantypus  darboten, 
zuletzt  aber  gar  nicht  mehr  intermittirten  ').  Sylvius  erklärt 
indess  die  Krankheit,  des  letzteren  Umstandes  ungeachtet,  doch 
für  Wechselfieber,  indem  er  ganz  richtig  das  Wesen  derselben 
nicht  in  ihrem  Typus,  sondern  in  einem  besondern  anderweiti- 
gen Leiden  der  Säfte  sucht.  Wenn  man  nun  auch  seiner 
Theorie,  nach  welcher  allen  Wecliselfiebern  eine  Obstruction 
der  Kanäle  des  Pankreas  zu  Grunde  liegt,  natürlich  nicht  bei- 
stimmen kann,  so  ist  doch  ersichtlich,  dass  Sylvius  der  Wahr- 
heit weit  näher  kam,  als  viele  neuere  Nosologen.  Mit  jener 
Ordnung  und  Klarheit,   die  an  dem  Einflüsse  dieses  Arztes  auf 


1)  Sylvius,  opera  medica.   Amstel.  1G80.  4.  p.  191  seq. 
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seine  Schüler  so  grossen  Antheil  hauen,  heschreibt  er  die 
Zufälle  der  Krankheit.  Die  ersten,  wie  gesagt,  deutlich  inter- 
mittirenden,  Paroxysmen  waren  vorzüglich  durch  einen  hefti- 
gen Druck  in  der  Magengegend  und  sehr  grosse  Herzensangst, 
Uebelkeit,  Erbrechen  galliger  Stoffe,  heftiges  Aufstossen,  Aph- 
then im  Munde,  die  sehr  häufig  in  kleine  oberflächliche  Ge- 
schwüre übergingen,  grossen  Durst,  trockne,  belegte  Zunge, 
üblen  Geschmack  u.  s.  w.,  ausgezeichnet.  Hierzu  gesellten 
sich  heftiger  Kopfschmerz,  Schlaflosigkeit  oder  auch  comaföse 
Zustände,  Stuhlverstopfung  oder  Durchfälle,  selbst  dysenteri- 
sche Erscheinungen,  dumpfe  Schmerzen  in  den  Hypochondrien. 
Sylvius  behandelte  die  Krankheit,  die  er  für  scharfen  alkali- 
schen Wesens  hielt,  mit  gelinden  Pflanzensäuren,  zuweilen  mit 
dem  Aderlass,  lind  mit  den  für  die  einzelnen  Symptome  an- 
gezeigt scheinenden  Mitteln;  der  China  geschieht  keine  Er- 
wähnung. 

Gleichen  Wesens  war  nach  Sylvius  die  äusserst  bösartige 
Wechselfieberepidemie,  welche  im  Sommer  1C69  zu  Leyden 
ausbrach,  zu  Anfang  vorzüglich  die  höheren  Stände  in  grösster 
Allgemeinheit  befiel,  und  namentlich,  erwachsenen  und  älteren 
Personen  äusserst  verderblich  war.  Sylvius  betrachtet  die 
Kälte  des  Frühlings  dieses  Jahres  und  die  ihm  folgende  trockne 
Sommerhitze  als  die  Ursache  des  Uebels.  Viele  nahegelegene 
Städte  seyen  weniger  hart  ergriffen  worden,  weil  es  ihnen  nicht 
an  Regen  fehlte. 

Interessant  erscheint,  wegen  der  Bestätigung,  die  sie  einer 
kürzlich  ausgesprochenen  Ansicht  über  eine  sehr  häufige  Ur- 
sache der  Wechselfieber  gewährt1),  die  Bemerkung,  dass  die 
Epidemie  zum  Theil  auch  durch  die  Ausdünstungen  der  salzhal- 
tigen Wasserniassen  entstanden  sey,  welche  nach  der  einige 
Jahre  vorher  Statt  gefundenen  Ueberschwemmung  des  Meeres 
zurückgeblieben  seyen.  Der  unten  genannte  Vertheidiger  der 
elektrischen  Natur  der  Wechselfieberursachen  macht  aber  be- 


1)  Eiienmann,  die  Krankheitsfamilie  Tj posi».     Zürich  1839. 
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sonders  darauf  aufmerksam,  dass  flache  salzhaltige  Wasser- 
schichten mehr  als  grosse  Ueberschwenunungen  Wechselfieber 
zu  erzeugen  pflegen. 

Nach  Fanois1)  Angaben  herrschten  dieselben  Fieber  in 
ganz  Holland  und  Westfriesland,  vorzüglich  auch  zu  Har- 
lem.  Die  Krankheit  trat  mit  allen  Symptomen  der  Epidemie 
des  J.  16C7  auf,  wurde  aber  theils  durch  die  zur  äussersten 
Höhe  gediehene  Steigerung  dieser  Symptome,  theils  durch  die 
jetzt  sich  hinzugesellende  Anwesenheit  neuer  weit  verderblicher. 
Jetzt  fand  nur  im  Anfang  Stuhlverhaltung  Statt,  bald  traten 
Durchfälle  auf,  welche  die  ohnehin  äusserst  bedeutende  Nieder- 
lage der  Kräfte  noch  vermehrten,  dabei  quälte  die  Kranken  der 
furchtbarste  Kopfschmerz,  Schwangere  abortirten,  Andere  be- 
kamen C'onvulsionen,  bei  Manchen  zeigten  sich  scorbutische 
Flecken,  bei  Andern  stellten  sich  Blutungen  aus  der  Nase  und 
dem  After  ein.  Selbst  der  Eintritt  des  Winters  setzte  dem 
Uebel  keine  Schranken,  obschon  es  seinen  Charakter  deutlich 
veränderte,  und  nun  häufiger  auch  die  Respirationsorgane  er- 
griff. Sehr  oft  war  es  von  erysipelatösen  Affectionen,  des  Ge- 
sichts, des  Schlundes  u.  s.  w.  begleitet,  die  sich  sehr  leicht  und 
zum  grössten  Verderben  des  Kranken  auf  das  Gehirn  versetz- 
ten. Bei  Vielen  bildeten  sich  Oedeme  der  Füsse,  des  Gesichts, 
Anasarca  und  Ascites.  Ausserordentlich  gross  war  die  Geneigt- 
heit des  Uebels  zu  Recidiven  und  zu  Erzeugung  langwieriger 
Nachkrankheiten.  Sylvius  kam  dem  Tode  nahe.  Er  verlor 
in  dieser  Epidemie  auch  seine  22jährige  Gattin,  mit  welcher  er 
erst  seit  2  Jahren  verheirathet  war,  und  seine  einzige,  kaum  ein- 
jährige Tochter.  —  Ausserdem  verlor  die  Universität  Leyden 
mehrere  ihrer  berühmtesten  Lehrer,  den  Theologen  Cocce- 
jus,  den  Juristen  van  Thietien,  den  Naturforscher  Schuyle, 
den  Anatom  van  Hörne,  Sylvius  Schüler,  den  Philosoph 
Stuart  (der  in  Paris  starb)  u.  a.  in.-  —  Am  wenigsten  ahnte 
wohl  Sylvius,   als  er  in  der  Rede,   die  er  nach  der  Niederle- 

1")  S.  d.  Schriften*  erzeirlin. 
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gung  seines  Rectorats  hielt,  welches  in  diese  Zeit  gefallen  war, 
der  Entschlafenen  erwähnte,  dass  der  Universität  der  grösste 
Verlust,  —  durch  seinen  eigenen  Tod,  ■ —  noch  bevorstand.  Er 
starb  im  J.  1672  nach  längerer  Kränklichkeit,  einer  Nachwehe 
jenes  Uebels,  an  einem  bösartigen  Fieber  ').  Die  Sterblichkeit 
aber  betrug  in  den  höheren  Ständen  zwei  Drittel  der  Erkrank- 
ten. Nach  Fanois  starben  während  dieser  Epidemie,  deren 
Sterblichkeit  die  des  Jahres  1067  um  das  Sechsfache  übertraf, 
zu  Marlem  wöchentlich  90,  zu  Leyden  wöchentlich  300 — 400, 
im  Ganzen  7000  Menschen  und  man  würde  das  Uebel  nicht 
allein  wegen  seiner  Verheerungen,  sondern  auch  wegen  seiner  Er- 
scheinungen, für  die  Pest,  mit  welcher  es  selbst  die  Confagio- 
sitäftheilte,  haben  halten  müssen,  wenn  nicht  Bubonen,  Karbun- 
keln und  Exantheme  gefehll  haften. 

Die  Angaben  des  letztgenannten  Arztes,  welchem  die 
Sorge  für  die  Armen  übertragen  war,  erhalten  theils  durch  die 
sehr  genaue  Schilderung  der  Krankheit,  theils  und  vorzüglich 
durch  den  einfach  natürlichen  Charakter  der  durch  keine  halt- 
lose Systematik  geblendeten  therapeutischen  Grundsätze  einen 
unleugbaren  Vorrang  vor  denen  des  Chemiatrikers.  Fanois 
war  ebenfalls  von  der  Wechselfiebernatnr  der  Krankheit  über- 
zeugt, aber  ein  grosser  Theil  der  von  Sylvius  für  symptoma- 
tisch gehaltenen  Zufälle,  namentlich  die  Brechneigung  u.  s.  w., 
galten  ihm  für  Andeutungen  des  Weges,  den  die  Natur  selbst 
einzuschlagen  zu  unvermögend  war.  Er  begann  deshalb  die 
Kur  fast  stets  mit  einem  Brechmittel,  welches  in  der  Regel 
sehr  schnelle  Hülfe  brachte,  und  namentlich  Fanois  selbst,  der 
ebenfalls  von  der  Krankheit  ergriffen  wurde,  die  wesentlichsten 
Dienste  leistete,  Später  verordnete  er  (gewiss  unnöthiger 
Weise,  und  nicht  eben  zum  Vortheil  der  Kranken),  Aderlässe 
und  Schwitzmittel,  bei  welcher  Behandlung  er  von  2000  Kran- 
ken 12  verloren  zu  haben  versichert.  Ein  überaus  günstiges 
Resultat,   an   welchem   indess  vielleicht   die  nach  Sylvius  ge- 


1)  S.  Schacht,  oratio  in  obilum  Syleii.  Si/lv.  opp.  mcd.p.  923  ieq. 
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ringere  Bösartigkeit  der  Krankheit   bei  den   ärmeren  Klassen 
einigen  Antheil  hatte. 


1G72.     Ruhr  in  Thüringen.  —  Wedel,  loner. 

Für  die  Ruhr  dieser  Zeit  wollen  wir  nur  noch  auf  die  An- 
gaben Wedel's  und  Loner's  aufmerksam  machen.  Der  Er- 
stere  *)  beobachtete  die  Ruhr  im  J.  16G9  zu  Gotha  und  der 
Umgegend.  Absolut  tödtlich  waren  die  Falle,  in  welchen  gleich 
Anfangs  ohne  alle  sonstigen  Beschwerden  reines  Blut  abging, 
während  Kranke  mit  vorgängigen  heftigen  Koliken  u.  s.  W. 
leicht  genasen.  —  Loner's  genauere  Beschreibung  betrifft 
die  Buhrepidemie  des  Jahres  1G72  zu  Weimar.  Es  waren  ihr 
anhaltende  Südwinde  und  sehr  warme,  mit  Begen  wechselnde 
Witterung  vorausgegangen.  Sie  verschonte  kein  Maus,  und  zu 
der  miasmatischen  Verbreitung:  gesellte  sich  ein  offenbares  Con- 
fagium.  Unter  den  allgemeinen  Zufällen  werden  Mattigkeit, 
Herzklopfen,  Angst,  Ohnmächten  hervorgehoben,  zu  denen  sich 
zuweilen  Kopfschmerz  gesellte.  Vorzüglich  interessant  aber 
ist,  wegen  der  aus  ihr  hervorgehenden  erysipelatösen  Natur  des 
Uebels,  die  Erwähnung  von  Erythemen,  welche  kritisch  waren, 
wenn  sich  Schweisse  zu  ihnen  gesellten,  und  sie  nicht  zurück- 
traten, wozu  sie  sehr  geneigt  waren2).  Abgang  von  jauchigen 
Stoffen  und  „Karunkeln"  machte  den  Zustand  hoffnungslos. 
—  Dieselbe  Epidemie  war  gleichzeitig  auch  im  Gothaischen 
und  Eisenachischen  verbreitet. 

1G77.      Ruhr   in  Dänemark.  —  Brand,    ©laus 
Borrichius,    Erasm.  Bartholinus. 

Aus  einem  Consilium  der  Copenhagener  Facultät 3)  und 
den  kurzen  Angaben  einiger  dänischen  Aerzte  geht  hervor,  dass 


1)  Wedel,  Wolf g.,  Acl.Hafniens.il.  obs.il. 

2)  „Maculae  rubrae  in  manibus  a/iisque  locis  risae  non  infimum  maliliei 
Signum  exisluntS1 

3)  Th.  Karlholinus,  acta  med.  llafiuens.  ann.  1G71  — 1C79.  III. p.  189. 
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im  J.  1G77  die  Ruhr  zu  Copenhagen  und  auf  vielen  andern 
Funkten  des  Landes  verbreitet  war.  Brand,  welcher  selbst 
erkrankte,  wollte  bemerkt  haben,  dass  die  Darmabgänge  sehr 
viele  kleine  Würmer  enthielten,  welche  er,  in  Uebereinstim- 
mung  mit  der  damals  beliebten  Paf/tologia  unimala  Kircher's, 
für  die  Ursache  der  Krankheit  zu  halten  geneigt  war  1).  Wich- 
tiger ist  die  Bemerkung  von  Olaus  Borrichius,  dass  die 
Ruhr  des  Jahres  1679,  dessen  Sommer  durch  grosse  Hitze  und 
Trockenheit  ausgezeichnet  war,  in  Verbindung  mit  sehr  verbrei- 
teten Quartanfiebern  auftrat,  welche  sehr  leicht  in  den  anhal- 
tenden Typus  übergingen.  Erasmus  Bartholinus  erprobte  an 
sich  selbst  in  dieser  Epidemie  die  überaus  günstigen  Wirkungen 
der  kürzlich  von  Willis,  noch  früher  aber,  im  J.  1655,  von 
Honoratus  Fabri  (pseudonym  Antimus  Conygius,)  einem 
römischen  Arzte  in  einer  eigenen  Schrift  empfohlenen  China- 
rinde 2). 

1672.     Petechialfieber  ain  Rhein.  —  EBonckers, 
C'ardilucius,  Scherf. 

Wichtiger  sind  die  im  J.  1671  und  den  folgenden  am 
Rhein  verbreiteten  bösartigen  Petechialfieber,  höchstwahr- 
scheinlich zufolge  der  Ansteckung  durch  die  französischen 
Truppen,  welche  nach  Beendigung  des  Feldzugs  in  Holland 
unter  Türen ne  sich  in  Köln  sammelten,  wo  ein  Theil  der 
französischen  Armee  schon  den  Winter  des  Jahres  1671  zuge- 
bracht hatte.  Die  Erscheinungen  der  Krankheit  waren  die 
gewöhnlichen  des  Lagertyphus;  Delirien  und  Petechien  fehlten 
niemals,  und  Ansteckung  bildete,  wie  gesagt,  die  vorzüglichste 
Vermiftelung  der  Weiterverbreitung.  So  umfänglich  aber  auch 
Doncker's  Schrift  durch  die  ausführliche  und  höchst  ermü- 
dende Ausführung  aller  einzelnen  Beziehungen  der  Krankheit 
ist,   so  gering  ist  im  Ganzen  ihr  Werth  für  die  Förderung  der 


1)  Paul  Brand,»'A(rf.  HI.  p.  06.  —  Brand  war  als  Feldarzt  thätig. 

2)  Die  SckriftFabri'a  finden  wir  nirgends  erwähnt. 
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Kenntniss  und  Behandlung  des  Uebels,  bei  welcher  letzteren 
Abführmittel,  Venäsectionen  und  Alexipharmaka  eine  Rolle 
spielen,  welche,  trotz  der  Einschränkungen  in  Bezug  auf  erslere, 
zu  den  weit  geläuteiteren  Grundsätzen  anderer  Aerzte  der 
damaligen  Zeit  in  einem  nicht  sehr  vorteilhaften  Gegen- 
sätze steht. 

Dieselbe  Krankheit  beschreibt  Cardilucius  unter  dem 
Namen  der  ungarischen  Hauptschwachheit.  Naturgemässer  und 
erfolgreicher  behandelte  er  dieselbe  mit  seinem  „Centaurium 
tnincrale"  einem  Brechen  erregenden  Antimonialpräparate. 

Scherf  beobachtete  diesen  Petechialtyphus  zu  Strass- 
burg  ').  Aus  dem  was  Ozanam  aus  seiner  uns  nicht  zu  Ge- 
bote stehenden  Schrift  mittheilt,  geht  eine  besondere  Eigen- 
tümlichkeit dieser  Epidemie  nicht  hervor  -). 

Die  weite  Verbreitung  aber  der  diese  Erkrankungen  be- 
dingenden constitutionellen  Verhältnisse  ( —  das  J.  1G73  war 
durch  Ueberschwemmungen  ausgezeichnet  — )  ergibt  sich  auch 
aus  der  Allgemeinheit  desselben  Uebels  zu  Kopenhagen,  wo 
es  nacli  Kölichen3)  vorzüglich  mit  Brustaffektionen  auftrat, 
welche  häufig  Phthisis  nach  sich  zogen.  Der  Aderlass  war  un- 
bedingt schädlich.  Ganz  besonders  aber  geschieht  in  dieser 
Zeit  des  „Wurmfiebers"  Erwähnung,  einer  Varietät  des  Ty- 
phus, wie  sie  zu  allen  Zeiten  mehr  oder  weniger  vorzukommen 
pflegt,  bei  welcher  man  aber  stets  auch  ein  häufig  ganz  bedeu- 
tungsloses Krankheitsprodukt  mit  der  Krankheitsursache  zu 
verwechseln  geneigt  war.  Mehrerer  solcher  Epidemieen  er- 
wähnt Bonetus,  der  einen  als  eines  im  J.  1659  bei  der  Bela- 
gerung von  Kopenhagen  *)  herrschenden  bösartigen  Pete- 
chialfiebers,  bei  dem   die  Kranken   unter  grossen  Magen-  und 


1)  Scherf,  Matth.,  De febre pelechiali ,  quae  ante  biennium  Argenlura- 
tum  et  viei/n'am  infesluvil.  Argenl.  1G7G.  4. 

2)  Ozanam,  III,  140. 

3)  Kölichen,  Casp.,  Febres  malignae  nuper  Hafniae  frequenles.   In  TA. 
Bariholini  act.  med.  Hafniens.  a.  1G71 — 1679.  Tl.p.  289  seq. 

4)  Bonetus,  sepuk-hret.  rtnat.  hb.  IV.  p.  1493.   (j,«'b  obeidione  Haf/iie/isi' 
ulierselzt  Ozanam  .,prndant  le  siege  de  Hanau."  (!) 
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Darmschmerzen  Würmer  erbrachen  und  gesund  wurden.  Eine 
Nachricht  erwähnt  im  J.  1676  ähnlicher  Fieber  auch  für  die 
Gegend  von  Coburg,  wo  sich  zu  dem  Bedrängnisse  des  Krie- 
ges Hunger  und  Elend  jeglicher  Art  gesellte  l). 


16*5  —  1684.     Pest  anf  der  Mordküste  von 

Afrika,  in  Spanien,  Ungarn,  Oesterreich, 

Deutschland. 

Mit  dem  J.  1677  wiederholt  sich  von  Neuem  eine  Epidemie 
der  Pest,  die  an  Ausbreitung  nur  von  wenigen  übertroffen  wor- 
den ist,  und  bei  welcher  die  rein  conlagiöse  Verschleppung  wie- 
der nicht  dem  geringsten  Zweifel  unterliegt.  Schon  im  J.  1676 
hatte  sie  zu  Algier  und  Marocco  die  furchtbarsten  Verhee- 
rungen angerichtet,  und  bald  sollte  auch  das  durch  einheimi- 
sches Unheil  schon  genug  bedrängte  Europa  von  zwei  Seiten 
her  ihre  ganze  Wuth  fühlen  2).  Denn  fast  gleichzeitig  brach  sie 
über  Spanien,  Galizien,  Ungarn  und  Oesterreich  herein. 
In  Spanien  war  Malaga  der  erste  nachweislich  durch  conta- 
giöse  Vermittelung  ergriffene  Punkt.  Durch  Vernachlässigung 
der  Sperre  gelangte  dieselbe  bald  auch  nach  Antequera, 
Murcia,  Carthagena,  Granada,  Velez,  Ronda  u.  s.  w. 
Mit  grossem  Erfolge  bediente  man  sich  in  dieser  über  ein  Jahr 
anhaltenden  Epidemie  des  Limoniensafts  3). 

Leber  die  Verbreitung  der  Krankheit  nach  Ungarn  und 
Oesterreich  von  der  türkischen  Grenze  aus  stehen  uns,  ausser 
denen  der  Lebenwaldt'schen  Chronik,  nähere  Nachrichten 
nicht  zu  Gebote.  Sorbait  bemerkt  nur,  dass  sie  seit  dem 
J.  1675  in  der  Türkei  und  in  Polen  geherrscht  habe. 


1)  Ruelius,    De    rnorbo    epidemica    et  fehre  pelechiali.      Cob.   1676.     4. 
(Populär.) 

2)  Chenier,  (Marocco,  Vol.  II.  p.  ISO.)  gibt  die  Zahl  der  Umgekommenen 
auf  4  Millionen  an  ! 

3)  Conlinuator  Annaliuni  mundi  Brietii,  p.  1959. 
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1670.      Pest  zu  Wien.  —  Sorbait.     Abraham  a 
Santa  Clara. 

Schrecklich  büsste  vor  Allem  die  reichbevölkerte  Kaiser- 
stadt für  die  unverantwortliche  Sorglosigkeit  ihrer  Behörden, 
die  um  so  unverzeihlicher  erscheint,  als  Sorbait  schon  bei  den 
ersten  verheimlichten,  vorzüglich  das  gemeine  Volk  betreffen- 
den i)  Pestfällen  in  der  Leopoldstadt,  welche  die  Scheu,  sich 
die  nahende  Gefahr  einzugestehen,  nicht  als  solche  gelten  las- 
sen wollte,  dringend  zur  Anordnung  der  strengsten  Massregeln 
rieth,  und  sich  auf  das  Beispiel  Venedig's  berief,  welches  hun- 
dert Jahre  zuvor  für  einen  ähnlichen  Fehler  nur  zu  grausam 
bestraft  worden  sey  ~).  Umsonst!  man  versäumte  jede  Vor- 
sicht, an  irgend  eine  Sperre  war  nicht  zu  denken,  gar  bald 
überschritt  die  Krankheit  den  Donaukanal  und  erst  als  sie  nicht 
mehr  gebändigt  werden  konnte,  dachte  man  daran,  ihr  einen 
schwachen  Widerstand  entgegenzusetzen.  Aber  auch  da  noch 
fehlte  es  an  Allem,  an  Aerzten,  Krankenwärtern  u.  s.  w.,  selbst. 
an  Wagen  zur  Bestattung  der  Todten,  indem  ein  grosser  Thcil 
der  Einwohner  die  Stadt,  welche  ausser  der  Krankheit  noch 
von  Theurung  bedrängt  wurde,  verlassen  hatte.  In  einem 
Gebäude  brachte  man  die  Kranken  sowohl  als  die  Verdächtigen 
und  Genesenden  unter,  und  erst  spät  errichtete  man  in  dem  so- 
genannten Beckenhäusel  eine  Beconvalescentenanstalt. 

So  gross  die  Verdienste  Sorbait's  sind,  so  wenig  war  er 
doch  von  Vorurtheilen  und  selbst  von  Aberglauben  frei.  In 
furchtsamer  Beschränktheit  erklärt  er  die  Untersuchung  der 
Pestleichen  für  unnütz,  weil  an  dem  Charakter  der  Krankheit 
doch  nicht  zu  zweifeln  sey;  im  Glauben  an  eine  Verpestung 
der  Luft,  deren  Zeichen  er  in  astralischen  G'onjuncüonen,  in 
dem  Hinwegziehen  der  Vögel,  in  dem  Sterben  der  Katzen,  Ka- 
narienvögel und  in  der  grossen  Menge  der  Kröten  entdecken 
wollte,    rieth   er,    obschon   erfolglos,   zur  Anzündung    grosser 

1)  Abra'h.  a  St.  Clara,  Meik's  Wien.  S.  10. 

2)  de  Sorbait,  Freundliches  Gespräch  u.  9,  w. 
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Feuer  und  zum  Abbrennen  der  Kanonen.  —  Im  Anfange  der 
Epidemie  bemerkte  man  sehr  häufig  Abgang  von  Würmern; 
die  Krankheit  trat  häufig  mit  einem  intermiltirenden  Typus  auf, 
und  die  Bubonen  bildeten  sich  häufig  sehr  langsam  und  unvoll- 
ständig, woran  offenbar  das  zu  starke  schweisstreibende  Ver- 
fahren der  Aerzte  Schuld  war.  Taubheit  war  zu  Anfang  der 
Krankheit  ein  eben  so  ungünstiges  Zeichen,  als  ihr  Eintritt  nach 
der  Krisis  Genesung  hoffen  Hess.  Uebrigens  bestätigt  Sor- 
bait  die  häufig  gemachte  Beobachtung,  dass  auch  Gesunde 
über  ziehende  Schmerzen  in  den  Achseln  und  Weichen  klagten. 

Die  Sterblichkeit  in  dieser  Epidemie  war  furchtbar.  Die- 
selbe  betrug  nach  Einigen  190,000.  Beintema1)  gibt  die 
Zahl  derselben  officiell  auf  7G,921  an,  tagt  aber  selbst,  dass 
dieselbe  um  die  Hälfte  zu  klein  sey  2).  Auf  der  Höhe  der  Epi- 
demie starben  einige  Monate  lang  je  25,000,  trotzdem  dass  der 
Hof  und  ein  grosser  Theil  der  Einwohner  geflohen  war  3).  Am 
furchtbarsten  wüthete  sie  im  September.  Beintema  macht 
diese  Bemerkung  bei  Gelegenheit  der  Pest  des  Jahres  1710,  in 
welcher  der  Einfluss  der,  obschon  immer  noch  sehr  unvollkom- 
menen Sperrmassregeln,  sich  so  vorteilhaft  herausstellte,  dass 
wöchentlich  nur  300—400  starben,  obschon  Niemand  die  Stadt 
verliess. 

Der  berühmte  Abraham  a  Santa  Clara  schildert  diese 
Schreckenszeit  mit  der  ihm  so  eigentümlichen  Originalität  in 
seinem  „Merk's  Wien!"  Einzelne  Angaben  sind  auch  histo- 
risch nicht  uninteressant.  Mehrere  hundert  Priester  starben, 
augenscheinlich  in  der  Ohrenbeichte  angesteckt,  indem  sich 
sonst  die  Klöster  sehr  gut  zu  verwahren  wussten.  Abraham 
führt  eine  grosse  Zahl  derselben  namentlich  an.  Auffallend 
war  die  grosse  Sterblichkeit  der  Frauen,  namentlich  der  den  Ein- 
kauf der  Lebensmittel  besorgenden  Dienstmädchen,  deren  Tod- 


1)  Beinte  ma,  p.  31. 

2)  Abrah.  aSt.  Clara  besehränH  sie  auf  70,000. 

3)  Der  Hof  wandte  sich  zuerst  nach  Maria  Zell  in  Sfeyermarlc,  einem  be- 
rühmten Wallfahrtsort,  dann  nach  Prag-.  —  Abrah.  a  St.  Clara,  Merk's  Wien 
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tenzahl  Abraham  aut  7000  angibt.  Von  der  grossen  Zahl  der 
Aerzte  (Abraham  führt  27  der  thätigsten  namentlich  an)  star- 
ben nur  sechs. 


Wienerisch -Neustadt.     Cträtz.     Prag- 

Von  Wien  aus  verbreitete  sich  die  Pest  nicht  allein  über 
den  grössten  Tlieil  der  Monarchie,  sondern  auch  fast  über  ganz 
Deutschland.  Wienerisch -Neustadt  würde  das  Schicksal 
der  Hauptstadt  getheilt  haben,  wenn  ihm  nicht  in  dem  Cardinal 
Graf  Leopold  Kallonitsch,  Bischof  der  Stadt,  der  schon  frü- 
her als  Malteserritter  eine  Pest  auf  Malta  erlebt  hatte,  ein  Ret- 
ter geworden  wäre.  Durch  seine  Fürsorge  gelang  es,  die  Zahl 
der  Erkrankenden  auf  200  zu  beschränken,  von  denen  sechzig 
genasen  *). 

Steyermark  und  namentlich  Grätz  wurde  erst  im  De- 
cember  1679,  und  zwar  auf  unwidersprechlich  contagiösem  Wege 
ergriffen.  Die  gebirgige  Lage  der  Stadt  verhinderte  die  so 
wichtige  strenge  Grenzaufsicht,  und  so  kam  es,  dass  trotz  der 
besten  Massregeln  2340  starben.  Die  Regierung  nahm  sich  der 
Bedrängten  auf  das  väterlichste  an;  Beckmann  rühmt  beiLe- 
benwaldt  ganz  besonders  den  lüifer  des  Ober-Pest-G'oniiiiissa- 
rius  Georg  Siegfried  Graf  von  Dietrichstein,  so  wie  des 
Oberarztes  Bevilacqua.  Indessen  wurde  Grätz,  wo  die  Pest 
erst  im  März  16S1  völlig  erlosch,  und  ganz  Steyermark  schon 
im  J.  1683  wieder  befallen. 

Von  der  Geschichte  der  Pest  zu  Prag  ist  uns  Nichts  be- 
kannt, als  dass  sie  in  den  Monaten  Mai,  Juni  und  Juli  des  Jah- 
res 1680  83,040  Menschen  tödtete  2). 

1680.     Pest  zu  Iicipzig.  —  Dornkrcll,  Rivinns. 

Die  nächsten  Nachrichten  zeigen  uns  das  gefürchtete  aber 
trotz  der  Erneuerung  sanitätspolizeilicher  Vorschriften  und  zahl- 


1)  Vergl.  die  zu  Ende  dieses  Abschnitts  genannte  Schrift  Mali  er  sack 's. 

2)  Redli  ch,  (s.  unten.) 
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loser  Volksbelehrungen  ')  wohl  selten  energisch  genug  abgehal- 
tene Uebel  im  Herzen  Deutschlands.  Die  Krankheitsconstitu- 
tion  dieser  Zeit,  mochte  sie  nun  einen  Einfluss  auf  die  Verbrei- 
tung haben  oder  nicht,  war  jedenfalls  geeignet,  die  Heftigkeit 
der  individuellen  Erkrankungen  zu  steigern. 

Die  Nachrichten  über  die  Leipziger  Epidemie  rühren  von 
einem  Ungenannten  und  von  Rivinus  her.  Der  Erstere2) 
bewährt  sich  als  ein  durchaus  tüchtiger  Arzt  und  als  strenger 
Contagionist.  Schon  seit' zwei  Jahren  hatten  Quotidian-,  Ter- 
tian-  und  Quartanfieber,  so  wie  bösartige  Petechialfieber  ge- 
herrscht, und  kaum  ein  Haus  war  von  diesen  Uebeln  frei  ge- 
blieben. Vorzüglich  litten  die  ärmeren  Klassen,  Weiber  mehr 
als  Männer.  Die  Wechselfieber  schienen  selbst  contagiös  zu 
seyn,  und  verlangten  zu  ihrer  Heilung  die  doppelte  Dosis 
der  Fiebermittel;  trotzdem  aber  machten  sie  häufige  Recidive 
und  Uebergänge  in  Geschwülste  aller  Art,  Wassersucht  und 
Schwindsucht.  Neben  diesen  heftigeren  Uebeln  waren  katarrha- 
lische Fieber  sehr  verbreitet,  die  ebenfalls  sehr  leicht  einen 
bösartigen  Charakter  annahmen,  und  sich  durch  ihre  geringe 
Neigung  zu  Schweisskrisen  auszeichneten. 

Die  Witterung  des  Jahres  1680  war  unbeständig;  es  gab 
viel  Raupen  und  sogenannte  Neffen,  Diarrhöen  und  Ruhren 
waren  an  der  Tagesordnung.  Die  Petechialfieber  wurden  häu- 
figer und  oft  schon  nach  wenigen  Tagen  tödtlich.  Vorzüglich 
interessant  ist  die  schon  häufig  gemachte  Beobachtung,  dass 
sich,  vorzüglich  bei  Kindern  und  jungen  Leuten,  Bubo- 
nen  zu  denselben  gesellten,  die  aber  durch  Schwitzmittel, 
erweichende  Umschläge  und  Vesicatore  leicht  gehoben  wurden. 
Im  August   endlich   stellte   sich   die  wahre  Pest  in  der  „durch 


1)  Unter  den  ,,Infectionsordnungen1'  zeichnet  sich  vorzüglich  die  Schle- 
sische  vom  J.  1680  aus,  an  deren  Abfassung  Crato  von  Kraftheim,  Schnei- 
der und  Rumbaum  Antheil  hatten.     Sie  wurde  im  J.  1710  erneuert. 

2)  Leipziger  Pestschade  und  Gottesgnade.  —  Auf  unsrer  Ausgabe  ist  kein 
Verfasser  genannt.  Dagegen  existirt  eine  andere  (Altenb.  1681.)  wo  als  solcher 
Dornkrell  angegeben  ist. 
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Verwahrlosung"  J)  angesteckten  Stadt  ein,  und  wurde  im  An- 
fange häufig  mit  den  Wechselfiebern  verwechselt.  Die  Buboncn 
traten  bei  derselben  oft  zurück,  zumal  wenn  sich  Blut-  und 
Bauchfiüsse  einstellten.  Einzelne  stürzten  plötzlich  apoplek- 
lisch  auf  der  Strasse  nieder.  • —  Uebrigens  bestätigt  der  Verf. 
die  in  dieser  Epidemie  allgemein  beobachtete  ansehnliche  Stei- 
gerung des  Geschlechtstriebes. 

Die  Schrift  von  Bivinus  verdient  die  grössere  Bekannt- 
heit, welche  ihr  zu  Theil  wurde,  vorzüglich  wegen  der  Vorur- 
teilslosigkeit ihres  Verfassers  in  Bezug  auf  Punkte,  die  damals 
noch  bei  der  Mehrzahl  der  deutschen  Aerzte  ein  grosses  Ge- 
wicht behaupteten.  Zur  äusseren  Geschichte  der  Leipziger 
Epidemie  enthält  dieselbe  Nichts;  desto  schätzbarer  sind  ihre 
nosographischen  Bemerkungen.  Vor  Allem  ist  rühmend  her- 
vorzuheben, dass  Bivinus,  als  strenger  G'ontagionist,  die  Mei- 
nung von  einer  besonderen,  die  Entstehung  der  Pest  begünsti- 
genden Luftbeschaffenheit,  von  dem  Einfluss  häufig  beobachte- 
ter Insekten,  Kometen  u.  s.  w.  (im  November  1GS1  erschien 
der  Halley'sche  Komet  — ),  für  völlig  grundlos  und  von  jeder 
Causalbeziehung  entblösst  erklärt.  Eben  so  erklärt  er  das 
Tragen  von  Anmieten,  zu  denen  man  sich  in  dieser  Zeit  am 
häufigsten  des  regulinischen  Quecksilbers  in  einer  Federspule, 
oder  des  Arseniks,  am  Halse  getragen,  statt  der  früher  gebräuch- 
lichen Edelsteine  bediente,  für  sinnlos.  Auf  Gemüthsaffekte 
dagegen  legt  er  ein  bedeutendes  ätiologisches  Gewicht. 

Aus  den  besonderen  Erscheinungen  bei  der  Leipziger  Pest 
könnte  man  fast  auf  einen  gewissen  Einfluss  der  kurz  vorher 
beobachteten  Frieselconstitution 2)  zu  schliessen  geneigt 
seyn,  indem  Bivinus  bemerkt,  dass  dem  Ausbruche  der  Pest  nicht 
allein  bei  Vielen  grosse  Mattigkeit,  Kopfschmerz,  Herzensangst, 
Beissen  in  den  Gliedern,  Convulsionen  vorausgingen,  sondern 
auch  zuweilen  als  sehr  ominöses  Symptom  der  Ausbruch  einer 
„Purjiitra  alba"  beobachtet  worden  wäre.    Zu  Anfang  der  Epi- 

l}  Ho;  er,  S.  S.  210. 

2)  S.  unten  den  Abschnitt  über  den  Friesel. 


209 

[1680,1 

demie  war  der  Eintritt  kritischer  Schweisse  die  Hauptbedingung 
der  Genesung,  und  auch  später  bewährten  sie  neben  den  örtli- 
chen Krisen  ihre  bekannte  Bedeutung.  Dagegen  waren  Durch* 
fälle  höchst  ungünstig.     Sectionen  wurden  nicht  angestellt. 

Der  brave   Rivinus    nahm  sich   der  Erkrankten  mit  der 
grössten  Unerschrockenheit  an,  und  vermied   vor  Allem  jede 
Andeutung  einer  Furcht    vor   einer  gefahrvollen   Krankheit *). 
Wie    sehr   contrastiren   damit  die  abgeschmackten  und   feigen 
Mummereien  der  Marseiller  Aerzte  in  der  vierzig  Jahre  späte- 
ren Pestepidemie!  —  Bei  seiner  höchst  einfachen  Behandlungs- 
weise  schwebte  ihm  stets  das  Beispiel  van  der  Mye's  vor,  der 
in  der  Pest  zu  Breda  (eigentlich  spricht  indess  der  Genannte 
vom  Scorbut2),  Viele  mit  destillirtem  Wasser  heilte.  —  Nie- 
mals  wandte  Rivinus   den   Aderlass  an,    und   erklärte   selbst 
günstige  Erfolge  desselben  durch  die  Energie  der  Naturheilkraft. 
Ebenso  verwirft  er,  im  Allgemeinen  wohl  mit  geringerem  Rechte, 
die  Brechmittel,   „weil  Niemand  bei   einer  mit  Durchfall  oder 
Blutungen    anfangenden  Krankheit    diese   Ausleerungen   beför- 
dere."    Eben   so   wenig   hält  er  von  Merkurialsalben,   Einrei- 
bungen von  Scorpion-  und  Krötenöl  u.  s.  w. 

1681  —  1684.     Pest  in  Thüringen,   im  Braun- 
schweigischeii  n.  s.  w. 

Bei  der  lebhaften  und  bedeutenden  Verbindung  Leipzig's 
mit  dem  übrigen  Deutschland  konnte  es  nicht  fehlen,  dass  die 
Pest,  die  zudem  schon  im  J.  1679  Baiern,  Schlesien,  Schwa- 
ben, Sachsen  und  Brandenburg  befallen  hatte3),  gar  bald 
fast  überall  verbreitet  war.     Speciellere  Erwähnung  geschieht 


1)  Rivinus,  p.  89.  „Ante  omnia,  st  fieri pntest,  morbus  ipse  oUssimulari 
del/et,  aut  saltem  ejus  periculum ,  non  tantum  a  medicoysed  ab  adstantibus  reli- 
qni&.  Quid putas  sentire  aegrum,  si medicus  euni  visilare plane  detrectet ,  vel li 
acecdens  in  /inline  cubicuK  hueret,  aut  post  ingressus  08  simul  alfjue  nares  ob- 
turel,  pnlsum  vi.r  adlingere  audeat,  statimquc  manutn  abstcrgrns  fauansqne  re~ 
silifil  c-ilerrima  cursu.li 

2)  S.  oben  S.  134. 

3)  Sander,  (S.  unten.) 

Haptpr'R  Untern.  II.  ^A 
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für  Magdeburg,  Halle  (welches  erst  im  J.  1682  ergriffen 
wurde),  Halberstadt,  das  Braunschweigische,  Erfurt 
und  Mühlhausen  i).  Mehrere  Städte,  wie  z.  B.  Weissen- 
fels  und  Langensalza  blieben  „durch  gute  Veranstaltung" 
frei.  Auch  Jena  wurde  nicht  befallen.  Wenigstens  verwahrte 
sich  der  akademische  Senat  durch  einen  Erlass  vom  25sten 
September  1683  vor  einem  derartigen  Gerüchte. 

1681  und  1G82.     Fest  zu  Magdeburg  und  Halle  2). 

„Die  Pest  war  schon  seil  einem  halben  Jahre  in  den  Ba- 
racken der  Stadt  herumgeschlichen,  die  auch  deshalb  abge- 
brannt worden  waren,  als  sie  sich  im  Mai  1081  zum  ersten  Male 
in  der  Stadt  selbst,  in  einem  Hause  am  breiten  Wege,  zeigte. 
Nun  verbreitete  sie  siel)  bald  überall,  und  selten  kam  in  den 
Häusern,  wo  sie  einkehrte,  einer  mit  dem  Leben  davon.  An- 
fangs Iiess  der  Magistrat  das  Augustinerkloster  zum  Lazarethe 
einrichten,  nachher  aber,  als  das  Uebel  überhand  nahm,  musste 
es  einem  jeden  Bürger  überlassen  werden,  seinen  Kranken  selbst 
Hülfe  zu  schaffen.  Uebrigens  geschahen  alle  Vorkehrungen, 
die  man  nur  nöthig  achtete.  Die  Garnison  ward  theils  auf  den 
Marsch  und  in  die  äusserste  Schanze  (die  jetzige  Friedrichs- 
stadt), theils  in  die  Gruben  der  Festung  abgeführt.  Die  Thore 
wurden  gesperrt  und  ohne  Pass  des  Vice-'Gouverneurs  Niemand 
aus  der  Stadt  gelassen,  und  die  Wege  um  die  Stadt  wurden 
von  Dragonern  beritten.  Vom  Magistrate  wurden  Leichenträ- 
ger  und  Wärter  und  Wärterinnen  angestellt,  und  gewöhnlich 
solche  Leute  dazu  genommen,  die  die  Pest  überstanden  hatten, 
und  die  angesteckten  Häuser  wurden  mit  Kreuzen  bezeichnet. 


1)  Hoycr,  Joh.  G.,  Ausführliche  Untersuchung  der  ansteckenden  peslilen- 
zinlischen  Seuchen,  «eiche  etliche  Jahre  hier  in  Europa  grassiret.  Gotha,  1714. 
8.  (Uebrigens  bedeutungslos.) 

2)  Wir  benutzen  hier,  grösstenlheils  »ortlich,  IM  agd  eburgisch  -  Hai  her - 
Ställtische  Blätter,  herausgeg.  von  Barkhausen  und  Jacob.  Februar 
und  Julius  1801;  in  deren  Besitz  wir  durch  die  Giile  des  Hr.  Reg.-Med.-Ralhs 
Dr.  A  n  ilmne  zu  Magdeburg  gelangt  sind. 
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Die  Krämer  mussten  ihre  Buden  auf  dein  Marsche  aufschlagen, 
und  der  Markt  ward  vor  das  Sudenburger  Thor,  und  als  die 
Sudenburg  ebenfalls  der  Pest  verdächtig  ward,  vor  das  Ulrichs- 
thor  verlegt.  Geld  und  Waare  reichte  man  einander  mit  lan- 
gen Stangen  zu.  Theurung  herrschte  übrigens  nicht.  Im 
September  nahm  die  Pest  sehr  überhand.  Die  Kirchhöfe  wur- 
den zu  eng,  und  man  musste  ein  Stück  Land  vor  den  Thoren 
dazu  kaufen.     Das  meiste  Sterben  war  unter  den  Armen  und 

unter  den  jungen  Eheleuten. Trotz  der  schrecklichen 

Vorstellungen,  die  man  sich  von  einer  strafenden,  rächenden 
Gottheit  machte,  trotz  des  Schauderhaften  der  Plage,  sollen  auch 
nach  gleichzeitigen  Zeugnissen  die  Immoralilät  und  Ruchlosig- 
keit der  Leute,  Unmässigkeit,  Schwelgerei,  Hurerei,  unbe- 
schreiblich gross  gewesen  seyn,  und  besonders  Dieberei  wäh- 
rend der  Pest  sehr  zugenommen  haben. 

Mit  dem  neuen  Jahre  endlich  begann  die  Pest  abzunehmen, 
und  im  Frühling  hörte  sie  auf.  Die  Freude  darüber  war,  wie 
sich  denken  lässt,  ungemein  gross.  In  wenigen  Wochen  ge- 
schahen 163  Trauungen,  und  damit  der  Abgang  der  Menschen 
baldigst  ersetzt  werde,  verging  kein  Tag  ohne  Hochzeitfeier. 
Das  Militair  ward,  um  die  übriggebliebenen  Bürger  mit  dop- 
pelter Einquartierung  zu  verschonen,  indem  viele  Häuser  ganz 
leer  geworden  waren,  erst  am  8ten  December  1682  in  die  Stadt 
zurückgeführt. 

Die  Anzahl  der  vom  Junius  bis  zum  December  1681  in  der 
Stadt  und  den  Vorstädten  an  der  Pest  Verstorbenen  wird  auf 
4224  angegeben.  Mit  Einschluss  der  im  J.  1680,  im  eigent- 
lichen Pestjahre,  vor  dem  Junius  und  im  Frühjahre  1682  an 
der  Pest  Verstorbenen  kann  die  Totalsumme  leicht  zwischen 
6  —  8000  betragen  haben,  wie  man  sie  hin  und  wieder  ange* 
geben  findet. 

In  Halle  brach  die  Pest  auffallender  Weise  erst  im  J.  1682 
aus,  so  wenig  man  auch  die  eigentlich  wirksamen  Vorsichts- 
massregeln in  Thäfigkeit  gesetzt  hatte.  „Ein  Paar  Kinder  ar- 
mer Leute  auf  der  sogenannten  Brunnens- Warte  starben  plötz- 

14* 
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4ich  dahin,  und  man  gab  Auswärtigen,  welche  sich  deshalb  schrift- 
lich erkundigten,  zur  Antwort:  die  Krankheit,  woran  die  Kinder 
gestorben  wären,  sey  nur  ein  gemeines  Fleckfieber  und  keines- 
wegs die  Pest.  Der  Wundarzt,  welcher  die  todten  Körper  be- 
sichtigte, gab  ein  schwankendes  Gutachten,  und  darauf  gründete 
der  Magistrat  seine  Betheurungen.  Es  entstand  ein  Gerücht, 
dass  ein  Seifensieder  aus  Halle  durch  alte  Kleidungen,  welche 
er  aus  Eisleben  geholt,  die  Seuche  eingebracht  habe.  Man  un- 
tersuchte die  Sache,  konnte  aber  nichts  Gewisses  herausbringen, 
und  der  Magistrat  blieb  bei  seinen  Versicherungen,  dass  sich 
nichts  Verdächtiges  finde.  Verschiedene,  welche  in  ihren  Brie- 
fen an  Auswärtige  das  Gegentheil  äusserten,  wurden  mit  Ge- 
fängniss  bestraft,  oder  doch  nachdrücklich  damit  bedrohet,  wenn 
sie  sich  ferner  unterständen,  die  Stadt  zum  Nachtheil  ihres  Ge- 
werbes in  bösen  Ruf  zu  bringen,  kurz,  die  gegenseitigen  Be- 
schuldigungen und  die  Versicherungen  der  Reinigkeit  nahmen 
kein  Ende.  Unter  Anderm  findet  sich  in  den  Akten  ein  Schrei- 
ben der  Universität  Leipzig  an  den  Rath  zu  Halle,  worin  jene 
sich  beklagt,  dass  dem  Vernehmen  nach  ein  Uebelgesinnter  aus 
Leipzig  nach  Halle  gemeldet  habe,  die  Pest  sey  zwar  dort  nicht 
mehr,  aber  dagegen  äussere  sich  die  Ines  venerea,  welches 
grundlose  Gerücht,  der  Universität  leicht  nachtheilig  werden 
könne;  diese  bittet,  daher,  den  Diffamanten  zu  erforschen  und 
nachdrücklich  zu  bestrafen. 

Der  Magistrat  zu  Halle  that  indessen  Alles,  was  in  seiner 
Macht  war,  um  nicht  nur  das  Gerücht  der  eingeschlichenen 
Seuche  zu  unterdrücken,  sondern  auch  die  fernere  Verbreitung 
des  Uebels  wo  möglich  zu  verhüten.  Die  verdächtigen  Häuser 
wurden  gesperrt,  arme  erkrankte  Personen  in's  Lazareth  ge- 
bracht, öffentliche  Aufzüge  verhindert,  und  einige  geringe  Leute, 
welche  an  dem  sogenannten  Fleckfieber  gestorben  waren,  muss- 
ten  des  Nachts  heimlich  und  ohne  Aufsehen  begraben  werden. 
Die  Geistlichkeit  beschwerte  sich  zwar  über  diese  ihren  Ein- 
künften nachtheilige  Neuerung,  und  die  Regierung  und  das 
Consistoriuin   gab   dem  Magistrat  einen  Verweis,   dass  er  sich 


213 

[1682.] 

anmasse  Verfügungen  zu  machen,  welche  zu  den  EjJiscopal- 
rechten  gehörten;  der  Magistrat  aber  vertheidigte  sich  mit  dem, 
was  gute  Polizei  und  öffentliche  Vorsorge,  zumal  unter  damali- 
gen Umständen,  erfordern.  Dabei  blieb  es  denn  nicht  nur  dies- 
mal, sondern  in  der  Folge,  bei  überhand  nehmender  Contagion, 
wurden  alle  Leichen  des  Nachts  ohne  Ceremonieen  hinaus- 
getragen. 

In  den  letzten  Monaten  des  Jahres  1681  und  auch  im  An- 
fange des  Jahres  1682  war  die  Sterblichkeit  in  Halle  nicht  aus- 
serordentlich gross,  und  der  Charakter  der  bösartigen  Krank- 
heit, woran  einige,  zumal  arme  Leute  starben,  blieb  immer 
noch  einigermassen  zweifelhaft.  Erst  den  8ten  Februar  1682 
meldete  der  Pestarzt  Purpius  »),  dass  er  gedachten  Tages  zu 
dem  Sohne  eines  Buchdruckers  im  goldnen  Arme  in  der  gros- 
sen Ulrichsstrasse,  Namens  Walther,  gerufen  worden  sey.  Bei 
diesem  habe  er  einen  bubonem  und  noch  andere  Zufälle  gefun- 
den, wovon  er  nach  seinen  Erfahrungen  und  nach  seiner  gelei- 
steten Eidespflicht  bekennen  müsse,  dass  derselbe  simpliciter 
an  der  wahren  Pest  laborire.  „Nunc  quaeso,  o  Patres,"  setzt  er 
hinzu,  „providete,  nonpukat  amplius  porlas  Hannibal,  sed  intia 
moenia  est"  etc.  Der  Magistrat  blieb  indess  bei, seinen  bisheri- 
gen Vorkehrungen,  um  die  Verbreitung  des  Uebels  in  der  Stadt 
so  viel  als  möglich  zu  vermindern,  und  bei  seiner  Versicherung, 
dass  die  Luft  in  Halle  noch  rein  sey.  Purpius  bezeugte  auf 
Erfordern  schriftlich  ein  Gleiches  nach  Amts-  und  Eidespflicht 
noch  unter'm  1sten  März  1682,  ohne  Bücksicht  auf  seinen  vor- 
hingedachten Bericht  vom  8ten  Februar,  in  welchem  er  aus 
Amts-  und  Eidespflicht  das  Gegentheil  sagte. 


1)  DieserPurpius  hatte  schon  in  Leipzig  das  Amt  eines  Pestarzte»  verse- 
hen, und  man  versprach  ihm  wöchentlich  6  Tlilr. ,  sobald  aber  flagrant  malum 
wäre,  lOThlr. ,  und  ü'berdem  sollte  er  von  Personen,  welche  nicht  eigentlich  zu 
der  dürftigen  Klasse  gehörten,  noch  ein  billiges  Honorar  fordern  tonnen.  —  Fla- 
gratis  malum  wurde  bo  bestimmt:  wenn  die  Regierung,  welche  damals  in  Halle 
ihren  Sitz  hatte,  desgleichen  die  Besatzung  die  Stadt  verliesse,  und  wenn  auf  den 
Kanzeln  öffentlich  der  Seuche  wegen  gebetet  würde. 
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Endlich,  da  es  gar  nicht  mehr  geleugnet  werden  konnte, 
dass  die  Pest  in  Halle  sey,  suchte  man  das  Uebel  geringer  vor- 
zustellen. —  Es  wurden  nun  in  den  benachbarten  Städten,  von 
welchen  einige  noch  nicht  angesteckt,  andere  aber  von  der 
Seuche  wieder  befreit  waren,  bestimmtere  Befehle  gegeben,  die 
Stadt  Halle  bei  Leib-  und  Lebensstrafe  zu  meiden.  Indessen 
war  diese,  übrigens  sehr  unzureichende,  Sperrung  doch  auch  für 
die  Nachbarn  selbst  mit  grossen  Beschwerlichkeiten  verknüpft. 
Halle  war  der  Ort,  wo  sie  ihr  Salz  holten,  und  man  traf  da- 
her mit  dem  Magistrat  und  der  Pfannerschaft  ein  Abkommen 
dahin,  dass  das  Salz  von  Halle  nach  der  sogenannten  Breihan- 
schenke und  nach  Di  es  kau  gebracht  werden  sollte,  um  dort 
von  den  Salzgästen  abgeholt  zu  werden.  Da  endlich  auch  diese 
Orte  angesteckt  wurden,  baute  man  offene  Salzscheunen  zu 
Niederlagen  im  freien  Felde,  und  die  Wochenmärkte,  wohin 
die  Landleute  ihre  Lebensmittel  brachten,  mussten  ausserhalb 
der  Stadt  vor  den  Thoren  gehalten  werden. 

In  den  ersten  Monaten  des  Jahres  1682  war  die  Menge 
der  Todten  eben  nicht  so  ausserordentlich  gross,  wiewohl  sie 
die  gewöhnliche  Anzahl  schon  um  das  Doppelte  überstieg.  Im 
Monat  Mai  und  Junius  aber  vermehrte  sich  die  Mortalität  auf 
eine  fürchterliche  Weise,  und  dennoch  war  sie  noch  gering  ge- 
gen die  in  den  Monaten  Julius  und  August.  Aus  dem  sehr  ge- 
nau geführten  rathhäuslichen  Todtenregister  ergibt  sich,  dass 
mehrmals  in  einer  einzigen  Nacht  einige  60  Leichen  hinausge- 
tragen wurden. 

Es  ist  schwer,  ohne  viele  einzelne  Facta  anzuführen,  den 
jammervollen  Zustand,  worin  sich  die  Stadt  damals  befand, 
darzustellen.  Man  dachte  auf  mancherlei  Mittel,  die  allgemeine 
Niedergeschlagenheit  zu  vermindern,  und  die  Aufmerksamkeit 
von  Gegenständen  abzuziehen,  deren  beständige  Betrachtung 
das  Uebel  vermehrte.  Einmal  hat(e  man  die  Idee,  täglich  zu 
gewissen  Zeiten  vom  Thurme  Musik  machen  zu  lassen,  um  die 
Einwohner  aufzuheitern!  — 
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Alle  öftentliehe  Gewalt  war  in  dieser  Zeit  aufgelöst,  weil 
es  an  Mitteln  fehlte,  die  Auctorität  der  Obrigkeit  aufrecht  zu 
erhalten.  Die  Gerichtsdiener  waren  zum  Theil  verstorben, 
und  zum  Theil  versagten  sie  den  schuldigen  Gehorsam.  — 

In  den  beiden  folgenden  Monaten,  September  und  October, 
war  die  Seuche  beinahe  noch  eben  so  mörderisch,  Hess  aber 
gegen  Ende  des  Jahres  immer  mehr  nach.  —  Im  Januar  des 
Jahres  1683  hörte  sie  ganz  auf. 

Die  Anzahl  aller  im  Todtenbuche  namentlich  und  sehr  ge- 
nau verzeichneten  Todten  war  in  dem  eigentlichen  Pesljahre: 

im  Januar  61 

-  Februai  64 

-  März  75 
■    April              113 

Mai  197 

-  Juni  288 
Juli  653 
August  1190 

-  September  971 
October  529 
jNovember  142 

-  December       78 
Dazu    auf    dem    Oberpetersberge    diejenigen, 

deren   Todestag   auf  dem  Rathhause    nicht   angezeigt 

worden  ist 36 

— _ 

Mithin  überhaupt     4397 

Unter  dieser  Zahl  sind  aber  die  Todten  aus  den  sogenann- 
ten Amtsvorstädten  Neumarkt  und  Glaucha  nicht  mit  begrif- 
fen, weil  es  an  richtiger  Aufzeichnung  derselben  und  an  voll- 
ständigen Archivnachrichten  fehlte.  Uebrigens  sind  auch  die 
Todten  der  Judenschaft  nicht  unter  der  gedachten  Summe. 

Es  fragt  sich  nun,  wie  sich  jene  Mortalität  zu  der  dama- 
ligen Bevölkerung  von  Halle  verhalte.  —  Nun  waren  aber  zu- 
vor gestorben: 
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im  Jahre  1681  —  353 

.       -       1680  —  383 

,      1679  —  374 

-  1678  —  361 

-  1677  —  287 

-  1676  —  385 


also  in  sechs  Jahren  2143 
mithin  jährlich  nach  einem  sechsjährigen  Durchschnitte  357. 
Multiplicirt  man  diese  mit  30,  welches  ungefähr  das  Verhältniss 
der  Lebenden  zu  den  Sterbenden  in  Halle  ist,  so  ergibt  sich 
daraus  eine  Bevölkerung  von  10,710,  wovon  beinahe  fünftehalb- 
tausend  ihr  Leben  einbiissten.  Es  gibt  nur  wenig  Beispiele 
einer  so  heftigen  Epidemie,  doch  muss  dieselbe  das  Jahr  zuvor 
in  der  Stadt  Eisleben  noch  weit  mörderischer  gewesen  seyn. 
In  einem  Schreiben  des  Baths  zu  Eisleben  an  den  zu  Halle 
vom  2ten  August  1681  meldet  jener,  „dass  seit  Pfingsten  da- 
selbst schon  7000  Menschen  in  der  Stadt  gestorben,  und  dass 
weder  Aerzte  noch  Prediger  mehr  da  wären ,  zumal  die  beiden 
letzten  an  dem  Tage,  an  welchem  der  Brief  abgegangen  sey, 
sich  auch  gelegt  hätten;  dass  es  in  der  Stadt  an  Allem  fehle, 
und  dass  das  Getreide  im  Felde  verderben  müsse,  weil  keine 
Leute  übrig  geblieben  wären,  welche  es  einsammeln  könnten." 

Pest  zu  üaluerstadt  and  im  Braunschweigischen. 

Eine  sehr  specielle  Darstellung  der  Halberstädter  Epi- 
demie nach  gleichzeitigen  Acten  von  Hörn  *)  hat  sehr  geringen 
historischen  Werth,  und  zeigt  die  grosse  Uubekanntschaft  ihres 
Verfassers  mit  der  Geschichte  der  Pest  überhaupt.  Diese  Pest 
rief  auch  dort  zahllose  Verordnungen,  aber  auch  noch  zahllo- 
seren Streit,  Unbeholfenheit  und  Charlatanerie  hervor. 

Ueber  die  Verheerungen  im  Braunschweigischen  hat 
Sander  einige  Notizen  mitgetheilt  2),     Der  erste  befallene  Ort 

i)   S.  d.  Schriflenver*. 
2)  Sander,  im  Braiiiiicliweig.  Mngaain,  1837.   Ölet  SlücV.  —  Hr.  >Ied.-K 
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war  das  Dorf  Börnecke  bei  Blankenburg,  wohin  die  Krank- 
heit am  28sten  Juli  1681  durch  ein  aus  Magdeburg  kommendes 
Dienstmädchen  gebracht  wurde,  welches  auch  bald  darauf  starb. 
Die  Seuche  währte  daselbst  bis  zum  lsten  Aj>ril  1682,  nachdem 
sie  137  Personen  befallen  hatte,  von  denen  nur  35  genasen. 
Von  hier  aus  wurde  das,  ebenfalls  Braunschweigische,  Dorf 
Benzingerode  angesteckt,  wo  vom  20sten  October  1681  bis 
zum  26sten  Januar  1682  97  Personen  erkrankten,  von  denen 
34  genasen.  Noch  im  J.  1681  ergriff  die  Seuche  Benneken- 
stein,  Klettenberg,  Nordhausen  und  das  Eichsfeld.  Ho- 
hegeiss,  10  Minuten  von  Bennekenstein,  blieb  frei.  Nord- 
hausen verlor  3500  Einwohner,  wahrscheinlich  mehr  als  ein 
Drittel  seiner  Bevölkerung.  — 

Ausser  den   von  uns   benutzten   handeln    über  diese  Pest 
noch  folgende  Schriften. 

Der  röm.  kaiserl.  zu  Hungarn  und  Böhmen  Königl.  Majestät, 
Leopoldi  I.,    Erzherzogs    zu   Oestreich   u.  s.  w.,    neue 
Infectionsordnung,    wie    es    insgemein    in    allerhöchster 
Haupt-  und  Residenzstadt  Wien,  Leopoldstadt  und  allen 
andern   umliegenden   Vorstädten,   wie   auch   den  ausser 
dem  wienerischen  Burgfrieden  gelegenen  Orten,   als  zu 
St.  Ulrich,  Neustift,  Neubau  u.  s.  w.,  in  den  Infections- 
sachen  u.  s.  w.  zu  halten.     Vom  9ten  Januar  1679. 
Habersac,  J.  Car.,   Belation,  welcher  gestalten  die  wiene- 
rische Neustadt  mit  der  Pest  angesteckt  worden.    Wien 
1681.     8. 
Redlich,  Paul,  Historia  pestis  Pratensis  anni  1681. 
C.  W.,   Einfältiger  Discours  über  den  jetzigen  Zustand   der 

Contagion.  —  1681.     4. 
Hislaire  de  la  peste  d'AHemagne,   son  progres,  les  ravaget 
qu'efle  cause  etc.  —  1680. 


Sander  hat  vor  Kurzem  eine  ausführliche  Arbeit  über  die  Geschichte  dieser 
Braunschweigischen  Pest,  namentlich  über  die  gegen  dieselbe  mit  Erfolg  in 
Wirksamkeit  gesetzten  Schutzmassregeln,  nach  gleichzeitigen  Acten  beendigt. 
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Ladey,  Mart.,    Trophaenm  medicum  de  pestc  in  comilatu 
BUincoburgensi  erectum.     Halberstad.  16S4.  — 

1680  —  1684.     Viehseuchen.     Wechselfleher. 

V 

Neben  dieser  Pest  fehlte  es  indess  auch  nicht  an  mannich- 
facher  Krankheitsbedrängniss  anderer  Art,  begleitet  von  Wit- 
terungsabnormitäten und  schnellem  Wechsel  der  atmosphäri- 
schen Zustände.  Hatte  sich  der  Winter  des  Jahres  1680  durch 
Kälte  ausgezeichnet,  so  war  der  ihm  folgende  Sommer  durch 
Trockenheit  desto  auffallender,  während  dagegen  das  J.  1682 
an  Ueberschwenimungen,  Nebeln  u.  s.  w.  äusserst  reich  war. 
Nur  Spanien  litt  durch  Trockenheit. 

Schon  vor  und  während  der  Pest  waren  an  vielen  Orten 
bösartige  Krankheiten,  Wechselfieber,  Petechialtyphus  u.  s.  w. 
verbreitet.  Eine  Wechselfieberepidemie  durchzog  im  J.  1G80 
den  Norden  und  Kurland  ').  Im  J.  1081  beobachteten  Frank 
und  Schelhammer  2)  am  Rhein  und  zu  Helmstädt  äusserst 
hartnäckige  Quartanfieber,  für  deren  Kur  der  Letztere,  wie  es 
scheint  in  Deutschland  zuerst  nach  Peyer3),  die  China  an- 
wandte 4).  Namentlich  aber  gesellten  sich  zu  der  Pest  im  J. 
1682  weitverbreitete  Seuchen  unter  den  Hausthieren,  von  denen 
Kanold  5)  Nachricht  gibt,  und  für  deren  Zusammenhang  mit 
allgemeineren  Vorgängen  vielleicht  die  Nachricht  von  einer  im 
J.  1680  im  Langenelbogischen  und  im  süssen  See  bei 
Mannsfeld  beobachteten  Epizootie  unter  den  Fischen  nicht  zu 
übersehen  ist. 


1)  Roain  us  Leu!  ilius,  ff e  f ehre  tertiana  intermittenie  epidemica,  praete- 
tilo  vere  septenlrionem  subquc  eo  Curlandiamiufeslatite.     Altorf.  1680.    12. 

2)  Epkem.  N.  C.  dec.  ff.  ann.  5.  p.  16. 

3)  tbid.ann.  4.^.201. 

4)  Die  Geschichte  der  China  findet  sich  nächst  Sprengel  am  vollständig- 
sten bei  !■'  i  - 1-  ii  in  ,i  ii  ii  (die  Krank heHsfamilie  Typosis)  abgehandelt. 

5)  Kanold,   Histor.  Relation  von  der  Peslil.  des  Hornviehes.     1G80.     12. 
S.  65  ff. 
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1683.     Petechialtyphus  zu  Wien  und  Pressburg. 
Fm-Ii.li.     £iöw.  —  Wechgelfieber.     Ruhr. 

Theils  den  allgemeinen  epidemischen  Verhältnissen,  theils 
den  mannigfachen  Schädlichkeiten  einer  langwierigen  Belage- 
rung1) verdankten  Wien  und  Presshurg  die  heftige  Epidemie 
des  Petechialtyphus  im  J.  1683  und  1684.  Fackh,  der  den- 
selben zu  Wien  beobachtete,  sieht  die  Bedrängnisse  der  Bela- 
gerung als  die  einzige  Ursache  an  2).  Die  Krankheit  begann 
in  den  einzelnen  Fällen  meist  unter  der  Maske  der  Uebel,  zu 
denen  die  Kranken  auch  sonst  disponirt  waren.  Gleichzeitig 
herrschte  eine  nicht  näher  beschriebene  Dysenteria  maligna. 
(Nach  Fr.  Hoffmann  herrschte  im  J.  1684  in  ganz  Westpha- 
len  eine  sehr  heftige  Buhrepidemie).  Fackh's  Behandlung 
zeugt  von  tüchtiger  praktischer  Bildung.  Bei  Vollblütigen 
wandte  er  den  Aderlass,  nächst  diesem  die  Ipecacuanha  als 
Hauptmittel  an ;  zu  starke  Schwitzmittel  schadeten,  dagegen  be- 
wiesen sich  Pflauzensäuren  bei  Hinneigung  zum  colliquativen 
Charakter  hülfreich.  — 

Nach  Pressburg  wurde  die  Krankheit  im  November  bei 
feuchter,  nebeliger  und  regnerischer  Witterung  durch  die  von 
der  Wiener  Belagerung  entlassenen  Soldaten  eingeschleppt,  und 
verbreitete  sich  bald  in  der  ganzen  Stadt  mit  äusserster  Exten- 
sität und  Intensität.  Low3)  schildert  dieselbe  als  den  zu 
seiner  grössten  Höhe  gesteigerten  Hagymatz 4)  mit 
ausgebildeter  Annäherung  zu  dem  in  dieser  Zeit  so  sehr 
hervortretenden  Frieselcharakter,  sowohl  in  Bezug  auf  das 
Exanthem,  als  die  übrigen  Zufälle  der  Krankheit.     Das  erstere 


1)  Die  Türken  belagerten  Wien  vom  14.  Juli  bis  zum  12.  Sept.  1683.  Die 
Hauptstadt  wurde  durch  den  König  Johann  Sobiesky  von  Polen  und  den  Chur- 
fürBt  Maximilian  Emanuel  von  Baiern  entsetzt. 

2)  Fackh,  Andr.,  De  febribus  malignis.  (Ephetn.  S.  C.  Cent.  Ir.  obs. 
78.  p.  143.) 

3)  Low,  Car.  Fried.,  Epistola  de  morbo  petechinli,  qui  anno  1683  epidt- 
mice  Posonii grassalus  est.  (Act.  N.  C.  II.  app.p.  25  —  41). ) 

4)  S.  oben  den  Abschnitt  „Ungarische  Krankheit." 
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brach  in  getrennten  Zeiträumen  aus,  häufig  von  Aphonie,  De- 
lirien und  Convulsionen  begleitet.  Massige  Schweisse  und  Blu- 
tungen bewährten  sich  als  kritisch,  Aderlässe  aber  waren  nach 
dem  Ausbruche  des  Exanthems  schädlich,  ebenso  Brech-  und 
Abführmittel.  Wir  werden  später  Gelegenheit  haben,  auf  die 
Häufigkeit  dieser  Zwitterformen  zwischen  Petechialtyphus  und 
Friesel  ausführlich  hinzuweisen. 

Auch  für  das  J.  1687,  welches  sich  durch  eine  ausseror- 
dentliche Fruchtbarkeit,  namentlich  die  Menge  und  Güte  des 
Weinertrags  auszeichnete  '),  wird  für  Steyermark  die  grosse 
Häufigkeit  gutartiger  Wechselfieber  angemerkt.  In  Grätz 
allein  litten  an  denselben  über  4000  Menschen;  zuweilen  wur- 
den sie  anhaltend  und  bösartig  2). 

Zu  Heidelberg  und  in  der  ganzen  Pfalz,  wo  bedeutende 
Regengüsse  und  Ueberschwennnungen  vorhergegangen  waren, 
richtete  die  Ruhr,  vorzüglich  unter  den  Kindern,  bedeutende 
Verheerungen  an.  Man  wollte  daselbst  eine  ungewöhnliche 
Häufigkeit  von  Flöhen  beobachten,  die  vorzüglich  den  Kranken 
sehr  lästig  waren  3). 

Abhängiger  von  örtlichen  Verhältnissen  war  der  Scorbut, 
welchen  Eggerdes  in  diesem  Jahre  unter  der  französischen 
Besatzung  Luxem burg's  nach  der  Einnahme  durch  den  Her- 
zog von  Crequi  beobachtete,  und  welcher  über  1000  Mann  in 
kurzer  Zeit  hinwegraffte,  während  zu  gleicher  Zeit  eine  ähn- 
liche Epizootie  unter  den  Pferden  herrschte  *). 


t)  Am  20sten  October  1687  wurde  Lima  durch  das  grosse  Erdbeben  ver- 
wüstet, welches  in  der  Geschichte  dieses  Naturereignisses  eine  so  furchtbare  Be- 
deutung hat. 

2)  Gründet,  Ephetn.  N.  C.  dec.  II.  ann,  6.  p.  309. 

3)  Brunner,  Ibid.  p.  387  seq.  —  Frank  ,  Ibid  p.  173. 

4)  Eggerdes,  Ibid.p.  416. 
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Die  Volkskrankheiten  der  Jahr    1(>90  — 
IS 95  in  Italien.  —  Ramazzini. 

1690.     WechseMcber. 

Wir  haben  bereits  an  mehreren  Stellen  dieser  Schrift  Ge- 
legenheit genommen,  grössere  Gruppen  von  Erscheinungen  auf 
dem  Gebiete  der  Volkskrankheiten,  ohne  Rücksicht  auf  die 
strengere  chronologische  Ordnung  zusammenzufassen,  sobald 
die  Darstellung  derselben  durch  einen  besonders  berufenen 
Beobachter  Veranlassung  dazu  darbot.  Eine  solche  kehrt  uns 
in  Ramazzini's  Schilderung  der  Volkskrankheiten  Italiens, 
namentlich  der  Gegend  von  Modena  in  den  Jahren  1690  — 
1695  zurück;  eine  Arbeit,  deren  nach  Form  und  Inhalt  klassi- 
scher Werth  zu  allen  Zeiten  erkannt  worden  ist *).  Wir  fol- 
gen ihr,  so  weit  sie  Thatsachen  darbietet;  diese  allein  haben 
bleibenden  historischen  Werth.  Die  theoretischen  Zusätze  der 
Schule  wechseln,  und  ihre  Geschichte  hat  mit  der  der  Schicksale 
der  Menschheit  selbst  wenig  oder  nichts  gemein. 

Die  Jahre  1685 — 1690  hatten  sich  durch  Trockenheit,  aber 
auch  durch  Fruchtbarkeit  und  Salubrität  ausgezeichnet.  Den 
Eintritt  des  nun  folgenden  epidemischen  Krankheitscyclus  datirt 
Ramazzini  von  den  heftigen  Regengüssen  um  die  Frühlings- 
nachtgleiche des  Jahres  1689,  die  bis  in  den  Sommer  fortdauer- 
ten. Als  nächste  Folge  dieser  übermässigen  Feuchtigkeit  musste 
der  Rost  betrachtet  werden,  welcher  nicht  allein  das  Getreide, 
vorzüglich  den  Weizen,  sondern  auch  die  Hülsenfrüchte  so  ver- 
darb, dass  nur  die  reichen  Erndten  der  vorausgegangenen  Jahre 
vor  Mangel  schützen  konnten  2).  Jene  Regengüsse  dauerten 
noch  bis  gegen  den  Winter  fort,  und  verursachten  bedeutendes 
Anschwellen  der  Ströme.     Epidemische  Krankheiten  gab  es  in- 


1)  Ramazzini,  opera  omnia.    Genev.  1716.   4.  p.  119  seg.    (Auch  abge- 
druckt in  der  Genfer  Ausgabe  von  S  ydenham's  sämmtl.  Werken.) 

2)  Aehnliche  Verderbniss  der  Cerealien  beobachtete  man  in  Deutschland 
und  Nordamerika.     Schnurrer,  11,221. 
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dess  nicht,  und  auch  durch  die  sporadischen  Uebel  wurde  die 
Sterblichkeit  nicht  vermehrt.  Der  folgende  Winter  war  gelind 
und  regnerisch,  der  März  ruhig  und  trocken.  Um  die  Frühlings- 
nachtgleiche des  Jahres  1C90  aber  traten  so  ungeheure  Regen- 
güsse und  Ueberschwemmungen  ein,  dass  das  ganze  Land  weit 
umher  einem  Inselmeere  glich.  Auch  im  Sommer  war  kaum 
ein  Tag  regenlos,  und  die  Temperatur  wurde  durch  die  anhal- 
tenden Nordwinde  fortwährend  eben  so  tief  erhalten,  als  der 
Barometerstand  ein  ungewöhnlich  hoher  blieb.  Von  Neuem 
stellte  sich  der  „Rost"  ein,  diessmal  zuerst  an  den  Maulbeer- 
bäumen, später  auch  an  den  Saaten,  vorzüglich  an  den  Bohnen; 
die  Weinernte  missrieth  völlig,  und  durch  ähnliche  Entartung 
wurden  auch  die  Gartenfrüchte  verdorben.  Der  folgende  Juni 
und  August  zwar  waren  trocken  und  warm,  doch  traten  schon 
im  September  wieder  massige  Regengüsse  ein,  die  die  Bestel- 
lung des  ausgedörrten  Bodens  möglich  machten.  Der  übrige 
Theil  des  Jahres  war  mild  und  heiter. 

Unter  den  Krankheiten  dieses  Jahres  behaupteten  die  sich 
im  Frühling  zuerst,  namentlich  in  den  überschwemmt  gewese- 
nen Gegenden,  zeigenden  dreitägigen  Wechselfieber  ein  ab- 
solutes Uefcergewicht.  Auf  dem  Lande  verschonten  sie  fast 
Niemand,  häufig  auch  waren  sie  unter  den  niederen  Ständen  in 
der  Stadt,  indessen,  trotz  ihrer  grossen  Neigung  zu  Rückfällen, 
durchaus  gefahrlos.  Gegen  den  Herbst  änderte  sich  der  Typus 
in  den  doppelt  dreitägigen  um,  die  Apyrexie  wurde  kürzer; 
unter  den  im  Allgemeinen  vorwiegend  gastrischen  Erscheinungen 
aber  wird  der  gute,  ja  häufig  gesteigerte  Appetit  der  Kranken 
in  der  fieberfreien  Zeit  hervorgehoben  1).  Sehr  häufig  wurde 
bei  Kindern  und  Erwachsenen  Wurmcomplication  beobachtet; 
unter  den  die  Neigung  zur  Enthelminthenbildung  bekämpfenden 
Mifteln  aber  nahm  die  China  die  erste  Stelle  ein.  —  Das  aus 
der  Ader  gelassene  Blut  war  meistens  etwas  blass,  dick,  zuwei- 
len  gelblich,   auch   wenn   keine  sonstigen  icterischen  Erschei- 

1)  Von  derselben  Eigenthümlichkeit  erhielt  auch  eine  im  J.  lfiS3  zu  Ley- 
ilen  epidemische  Tutermiltens,  den  Namen  „Hungeiüeher." 
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nungen  zugegen  waren;  die  Stühle  fest,  das  Erbrochene  öfter 
säuerlich  als  bitter,  die  Hypochondrien  bei  Allen  hart  und 
gespannt.  Bei  Manchen,  die  lange  an  hartnäckigen  Tertianen 
gelitten  hatten,  erschienen  Parotiden,  welche  meistens  in  Eite- 
rung übergingen,  ohne  indess  von  kritischer  Bedeutung  zu  seyn. 
Ganz  vorzüglich  aber  zeichneten  sicli  diese  Fieber  durch  ihre 
grosse  Neigung  zu  Becidiven  aus.  Uebrigens  leisteten  Purgan- 
zen, Brechmittel,  Aderlässe  und  selbst  die  China  nicht  allein 
Nichts,  sondern  verschlimmerten  in  der  Regel  noch  den  Zustand 
der  Kranken.  Quartanen  aber  kamen  in  dieser  Zeit  ebenso 
wenig  als  anhaltende  und  hitzige  Fieber  anderer  Art  vor;  die 
Tertiana  übte  unter  den  fieberhaften  Krankheiten  die  Allein- 
herrschaft. Auffallend  war  indess  ihre  Beschränkung  auf  die 
grosse  Ebene  zwischen  dem  Po  und  der  Via  Aemilia.  Die 
Einwohner  der  höher  gelegenen  Gegenden  konnten 
sich  kaum  eines  so  vorzüglichen  Gesundheitszustan- 
des erinnern  *).  Am  häufigsten  und  heftigsten  herrschte  die 
Krankheit  in  der  unmittelbaren  Nähe  des  Po,  namentlich  zu 
Ferrara  und  Mantua.  Neben  den  Wechselfiebern  kamen 
Durchfälle,  Gelbsuchten,  Apoplexieen,  Wassersuchten,  Stick- 
flüsse, Dysenterieen  vor.  Die  letzteren  waren  in  diesem  Jahre 
gutartiger  als  die  Diarrhöen.  Am  gefährlichsten  waren  diese 
Fieber  Frauen  und  Kindern;  von  den  Letzteren  starben  fast 
alle,  die  drei  Jahre  alt  waren.  In  Finale  unterlagen  deren 
mehr  als  300;  ebenso  in  Mirandula  und  Novellara.  Nach 
einigen  Anfällen  wurden  sie  gelbsiichtig,  verfielen  in  Zuckungen 
und  starben.  Unter  den  Erwachsenen  blieb  die  Sterblichkeit 
verhälthissmässig  gering;  viele  freilich  gingen  durch  Recidive  und 
Folgeübel  zu  Grunde.  Gleichzeitig  herrschten  Epizootieen, 
vorzüglich  unter  dem  Hornvieh;  bei  diesem  brachen  nach  eini- 
gen Tagen,  gleichsam  kritisch,  am  Kopfe,  am  Halse  und  an 
den  Füssen  Blattern  aus,  welche  sich  ganz  wie  wahre  Blattern 
verhielten;  die  meisten  wurden  blind  2);  andere  starben  in  Folge 

1)  Ramazz.,  1.  c.  p.  135. 

2)  Ramazzini  g'iht  den  näheren  Grund  des  ErMindens  niclit  an,  wahr- 


22^ 

[1601.] 

von  andauerndem  Mangel  an  Fresslust.     Die  Schweine  gingen 

vorzüglich  durch  Erstickung  zu  Grunde.  Aehnlichen  Einfluss 
hatte  die  Krankheitsconstitution  auf  Bienen,  Seidenraupen  und 
viele  andere  Thiere. 

Sehr  unbedeutend  sind  die  directen  therapeutischen  Anga- 
ben Ramazzini's.  Er  scheint  in  den  meisten  Fällen  wenig 
oder  nichts  gethan  zu  haben.  Zuweilen  leistete  Weingenuss 
gute  Dienste;  das  Volk  wandte  mit  häufig  gutem  Erfolge  Kno- 
blauch und  Zwiebeln  an. 

1691.       Wechselfieber.       IJungenentzündungen. 
Erysipelaceen. 

Gänzlich  von  seinem  Vorgänger,  so  in  Bezug  auf  die  Ver- 
hältnisse der  Witterung  als  der  epidemischen  Krankheiten  ver- 
schieden war  das  J.  1691  I).  Heiter  begann  es  wie  das  vorige 
geschlossen  hatte;  zu  Ende  des  Januars  aber  brachten  Nord- 
winde eine  so  heftige  Kälte,  dass  die  Flüsse  fest  zufroren,  wäh- 
rend die  schneelosen  Felder  in  trocknem  Froste  erstarrten  2). 
Apoplexieen,  Stickflüsse,  Anginen,  Rothlauf,  vor  Allem  Brust- 
fell- und  Lungenentzündungen  waren  die  herrschenden  Krank- 
heiten. Das  aus  der  Ader  gelassene  Blut  zeigte  eine  schleimige 
und  gerinnstoffige  Beschaffenheit,  in  den  grossen  Gefässen  fan- 
den sich  nach  dem  Tode  häufig  falsche  Polypen.  Die  Lungen- 
entzündungen kamen  vorzüglich  bei  Greisen  und  mehr  in  der 
Stadt  als  auf  dem  Lande  vor;  wiederholte,  bei  Bejahrten  selbst 
einmalige,  Blutentziehungen  schienen  nachtheilig  zu  seyn.  Ra- 
mazzini,  auf  dessen  Verfahrungsweise  die  Grundsätze  der 
chemischen  Schule  einen  nicht  ganz  zu  rechtfertigenden  Einfluss 
übten,  verliess  sich  vorzüglich  auf  Salmiakspiritus,  flüchtiges 
Hirschhornsalz,  Sperma  Ceti  und  ähnliche  Dinge,  von  denen  er 


scheinlich  wurde  die  Cornea  durch   die   auch  auf  ihr  eich  bildenden  Blattern 
sterBtört. 

1)  Ramazz.,1.  c.  u.  157  seq. 

2)  Dieselbe  Kälte  herrschte  zu  Wien,  in  dessen  Umgegend  selb»!  Wolfe 
jum  Vorschein  kamen. 
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eine  die  übermässige  Gerinnbarkeit  des  Bluts,   die  ihm  als  da» 

Wesentliche  dieser  Krankheitsconstitution  erschien,  beseiti- 
gende Wirkung  erwartete.  — 

Auf  die  Kälte  des  Winters  folgte  mit  der  Frühlingsnacht- 
gleiche eine  eben  so  grosse  trockne  Hitze,  nur  selten  durch 
massigen  Regen  unterbrochen.  Bei  dieser  Witterung  dauerten 
die  erwähnten  Brustkrankheiten,  obschon  weniger  heftig  als  im 
Winter,  fort,  zugleich  aber  fingen  die  Tertianen  sich  wieder  zu 
verbreiten  an,  und  man  beobachtete  insbesondere  eine  noch  nie 
dagewesene  Häufigkeit  von  „scabiösen"  Hautausschlägen,  unter 
denen  allerdings  die  wahre  Krätze  sehr  häufig  vorgekommen 
zu  seyn  scheint.  Gross  auch  war  die  Sterblichkeit  in  Rinder-  und 
Schafheerden.  Ein  neuer  Beweis  zu  dem  oft  sich  aufdringenden 
Satze,  dass,  wenn  es  auch  zuweilen  gelingt,  den  Anfang  der 
Volkskrankheiten  mit  auffallenden  Vorgängen  in  der  Atmosphäre 
in  ursächliche  Verbindung  zu  bringen,  die  fernere  Entwickelung 
der  ersteren  der  Fortdauer  der  letzteren  nicht  bedarf. 

Die  Hitze  dieses  Sommers,  nur  vorübergehend  durch  regen- 
reiche Gewitter  abgekühlt,  erreichte  in  den  Hundstagen  ihre 
Höhe  und  Hess  erst  im  September  nach.  Hunde  und  andere 
Thiere  wurden  toll.  Immer  mehr  verbreiteten  sich  die  Tertian- 
fieber,  vorzüglich  unter  der  Besatzung  und  in  den  von  den  är- 
meren Volksklassen  bewohnten  Stadltheilen.  Das  enge  mit 
hohen  Häusern  besetzte  Juden  viertel  blieb  fast  ganz  frei,  eben 
so  das  Landvolk  4).  Uebrigcns  waren  diese  dreitägigen  Fieber 
leicht,  und  entschieden  sich  meist  am  7ten  Tage,  (wenn  ein 
Aderlass  angewendet  wurde  noch  früher,)  durch  kritische 
Schweisse.      Hartnäckiger    und   geneigter  zum   Uebergange   in 


1)  Diese  relative  Immunität  der  aus  hohen  Häusern  bestehenden  Judensladt 
erinnert  an  die  häufig  gemachte  Beobachtung,  dass  das  Wechselfiebermiasma 
„schwerer  sey  als  die  atmosphärische  Luft."  GilbertBlane  bemerkte  in  der 
sehr  gefährlichen  Epidemie  des  Jahres  1809  auf  Wale  hern,  dass  die  in  höheren 
Stockwerken  wohnenden  Soldaten  nur  selten  befallen  wurden ;  eine  auch  in  an- 
deren Epidemieen  von  den  Einwohnern  bemerkte  Tbatsache.  In  Ostindien  gibt 
es  Gebenden,  die  zu  Fuss  zu  beieisen  gefährlich  ist,  während  Reitende  fast  nie  den 
Kinfluss  der  Malaria  empfinden  u.  ».  w. 

Hae  8  er's  Untei-9.  II.  l5 
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bösartigere  und  anhaltendere  Formen  wurden  sie  im  Herbste. 
In  dieser  Zeit  nahmen  sie  einen  so  ausgebildeten  entzündlichen 
Anstrich  an,  dass  sie  ohne  Aderlässe,  kaltes  Wasser  und  Säu- 
ren selten  bezwungen  wurden;  Reizmittel  aber  und  der  ganze 
Apparat  der  Cardiaca,  der  im  vorigen  Jahre  so  nützlich  war, 
verschlimmerten  stets  den  Zustand  der  Kranken  ').  Das  Blut 
war  schaumig  und  gelblich,  der  Urin  stark  tingirt.  Bei  Vielen 
der  Fieberkranken,  namentlich  Kindern,  erschienen  papulöse 
Exantheme,  gewissermassen  die  Vorläufer  der  nun  auftreten- 
den Blaüern,  welche  sich  Anfangs  ziemlich  gelind  zeigten,  im 
Herbste  aber  Viele,  vorzüglich  Solche  tödtelen,  denen  Blut  ent- 
zogen worden  war.  Sie  ergriffen  nicht  allein  Kinder,  sondern 
auch  Erwachsene  und  vor  Allen  Schwangere  2).  Am  sichersten 
war  es,  den  Verlauf  derselben  auch  nicht  durch  den  mindesten 
Eingriff  zu  stören.  Häufig  war  aber  der  Uebergang  der  Ter- 
tianen  in  Quartanern  Die  China,  die  im  Jahre  vorher  meistens 
geschadet  hatte,  wurde  in  diesem  mit  dem  herrlichsten  Erfolge 
angewendet.  Die  letzten  Monate  des  Jahres  waren  fast  gänz- 
lich krankheitsfrei. 

1G92  —  1693.     Petechialtyphus. 

Die  Krankheilscharaktere  der  drei  folgenden  Jahre  werden 
wegen  ihrer  Uebereinstimniung  von  Ramazzini  zusammenge- 
fasst3);  —  der  Winter  des  Jahres  16^4  konnte  in  Bezug  auf 
seine  Witterung  und  die  sporadischen  Krankheitsformen  (Ka- 
tarrhe,  Brustfellentzündungen,   Rosen,   Apoplexieen),  in  denen 


1)  Es  ist  nicht  zu  leugnen,  dass  Ramazzini**  Theorie  sehr  viel  Chemiatri- 
sches  hat ;  aber  die  Vergleichung  dieser  unsrer  genauen  Schilderung  mit  S  pren- 
gel'g  Aeusserungen  (IV,  370)  mag  lehren,  mit  welchem  Rechte  Ramazzini  die 
dort  erwähnten  Inconsequenzen  vorgeworfen  werden.  —  Uebrigens  ist  es  für  die 
Streitigkeiten,  in  denen  Ramazzini,  damals  Professor  zuModena,  mit  seinen 
Collegen  lebte,  charakteristisch,  dass  er  die  Gewährsmänner  der  von  ihm  verwor- 
fenenen  Meinungen  fast  stets  „Professores"  die  der  von  ihm  gebilligten  „Me- 
dici'  nennt. 

2)  Itninazz.  I.  e.  p,  185. 

3)  Ibid.  p.  187  seq. 
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sich  die  Fortdauer  der  Krankheitsverhältnisse  des  vorigen  Jah- 
res deutlich  zu  erkennen  gibt,  normal  genannt  werden.  Eben 
so  der  ganze  übrige  Theil  des  Jahres.  —  Desto  unregelmässi- 
ger  war  die  Witterung  des  Jahres  1693.  Der  Winter  glich  an 
Gelindigkeit  dem  Frühling,  der  Frühling  dagegen  schien  durch 
Kälte,  Regengüsse  und  Ueberschwemmungen  die  Natur  des 
Winters  angenommen  zu  haben.  Der  Sommer  war  mild,  aber 
regenreich.  Schon  im  Frühling  hatte  sich  an  den  Maulbeer- 
bäumen der  Rost  gezeigt,  im  Sommer  machte  er  in  wenigen 
Tagen  die  sichere  Hoffnung  auf  eine  ganz  besonders  reiche 
Erndte  zu  nichte.  Der  Herbst  aber  brachte  bis  zu  Anfang  des 
sehr  gelinden  Winters  grosse  und  anhaltende  Hitze.  —  Der  in 
das  J.  1694  fallende  Theil  des  Winters  dagegen  war  durch 
Kälte  und  Trockenheit,  der  Frühling  durch  höchste  Hitze  und 
Regengüsse,  der  Sommer  durch  anhaltende,  obschon  der  Vege- 
tation nicht  unzuträgliche  Trockenheit  ausgezeichnet. 

Es  gereicht  unserm  Beobachter  zur  grössten  Ehre,  wenn 
er  unverhohlen  bekennt,  dass  er  es  nicht  zu  erklären  wisse, 
wie  sich  mit  einem  so  auffallenden  Wechsel  der  Witterungser- 
eignis.se  in  diesen  drei  Jahren  die  ununterbrochene,  stets  sich 
gleichbleibende  Fortdauer  eines  und  desselben  Krankheitsgenius, 
als  dessen  vorzüglichste  Ausprägung  der  Petechialtyphus  er- 
schien, zusammenreimen  lasse.  Ein  Geständniss,  was  gerade 
die  aufmerksamsten  Beobachter  stets  am  leichtesten  abgelegt 
haben,  und  dessen  Wahrheit  sich  durch  die  tägliche  Erfahrung 
nur  zu  sehr  bestätigt.  Nichtsdestoweniger  dürfte  sich  in  der 
Aufeinanderfolge  der  epidemischen  Erscheinungen  selbst  das 
Gesetz  der  allmäligen  Steigerung  einfacher  Krankheitselemente 
zu  combinirteren  und  höher  entwickelteren  Formen,  wenn  auch 
nicht  erkennen,  doch  ahnen  lassen,  und  sonach  der  Petechial- 
typhus der  Jahre  1692  — 1694  als  das  letzte  Glied  einer  Kette 
erscheinen,  deren  erste  Anfänge  die  einfachen  Tertianen  des 
Jahres  1690,  und  deren  mittleren  Ringe  dieErysipelaceen  (Lun- 
genentzündungen, Blattern  u.  s.  w.),  des  Jahres  1691  bil- 
den.    Wir  sind  in  dieser  Schrift   an  der  Hand  der  Geschichte 

15* 
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ho  häufig  auf  ähnliche  Thatsachen  gestoben,  wir  werden  den- 
selhen  in  ihrem  Fortgange  noch  So  häufig  begegnen,  dass  es 
überflüssig  erscheinen  möchte,  bestätigende  Beispiele  zusam- 
menzustellen. 

Die  Epidemie  des  Petechialtyphus  begann  im  Frühlinge 
des  Jahres  1692,  Anfangs  mit  Petechien  begleitet.  Während 
der  Sommerhitze  fehlte  dieses  Symptom,  es  stellte  sich  aber  im 
Herbste  wieder  ein,  und  derselbe  Wechsel,  der  übrigens  für  den 
anderweitigen  Verlauf  der  Krankheit  ohne  Einfluss  war,  wie- 
derholte sich  im  nächsten  Jahre.  —  An  dieser  Stelle  ' )  gedenkt 
Ramazzini  des  so  häufig  besprochenen  Einflusses,  welchen 
die  Mondphasen  auf  die  Gelindigkeit  und  Bösartigkeit  der 
Krankheit  zu  haben  schienen.  Die  letztere  war  während  des 
Neumonds  vorherrschend;  mit  dein  ersten  Viertel  jedesmal  die 
Krankheit  gelinder.  Eben  so  berühmt  ist  Ramazzini's  Beo- 
bachtung über  den  nachtheiligen  Einfluss  der  am  21sten  Januar 
1693  eintretenden  Mondfinsterniss  auf  das  Befinden  der  Kran- 
ken geworden,  welcher  der  Genannte  das  von  ihm  am  27stcn 
Juni  1694  bei  einer  Sonnenfinsterniss  beobachtete  plötzliche 
Steigen  des  Barometers  hinzufügt  2).  Neuere  Schriftsteller  ha- 
ben bekanntlich  diese  und  zahlreiche  analoge  Erfahrungen  auf 
elektrische  Spannungsverhältnisse  zu  beziehen  versucht;  eine 
Ansicht,  die  trotz  ihrer  hohen  Wahrscheinlichkeit  doch  noch 
der  scharfen  Beweise  zu  sehr  entbehrt,  um  hier  mehr  als  eine 
Andeutung  zu  erfahren. 

Die  Hauptsymptome  jenes  Petechialtyphus  bestanden  in 
grösster,  namentlich  vom  Rücken  ausgehender,  Abgeschlagenheit, 
die  so  pathognomonisch  war,  dass  sie  Laien,  namentlich  Frauen, 
sehr  oft  als  sicheres  diagnostisches  Merkzeichen  dienten;  Kopf- 
schmerz, Schwerhörigkeit,  Stumpfsinn,  Brennen  im  Schlünde, 
Herzensangst.      Die  Krankheit    bot  im  Ganzen   die  gewöhnli- 


1)  Ramazz.  1.  c.  p.  193. 

2)  Sehr  vollständig  findet  sieh  das  hierher  Gehörige  hei  Stark,  Allge- 
meine Pathologie,  I.  S.  2C9  'zusammengestellt.  —  Vergl.  ohen  S.  148.  Die- 
merbroeck's  Beobachtungen  liei  der  Test  zu  Nym  wegen. 
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chen  Erscheinungen,  namentlich  eine  ausgebildete  Adynamie 
dar;  die  Petechien  brachen  am  vierten  oder  siebenten  Tage  au«, 
und  waren,  wenn  sie  nur  die  obern  Körpertheile  einnahmen, 
und  sich  nicht  bis  zu  den  Enden  der  Extremitäten  verbreiteten, 
von  der  ungünstigsten  Vorbedeutung  l).  —  Die  selten  fehlende 
anginöse  Schlundaffection  dürfte  vielleicht  die  Verbindung  die- 
ses Petechialtyphus  mit  der  ihm  vorausgehenden  Krankheitscon- 
stitution  in  ein  ziemlich  helles  Licht  setzen.  Dieselbe  ging  auf 
der  Höhe  der  Krankheit  in  Bildung  einer  weissen  und  geschwü- 
rigen Kruste  über,  welche  das  Schlingen  beschwerlich  machte, 
und  vielen  Kranken,  deren  Genesung  bereits  eingeleitet  zu  seyn 
schien,  noch  das  Leben  raubte2)  Jedenfalls  gehört  diese  Ge- 
staltung des  örtlichen  Leidens  im  Typhus  zu  den  interessante- 
ren und  selteneren.  Denn  wenn  auch  ähnliche  Erscheinungen 
in  manchen  Epidemieen  das  Volk  dazu  veranlassten,  den  Pete- 
chialtyphus als  „Bräune"  zu  bezeichnen,  so  fehlt  es  doch 
gerade  an  genaueren  ärztlichen  Nachrichten,  zu  denen  im  streng- 
sten Sinne  selbst  die  Ramazzini's  nicht  gerechnet  werden 
können.  —  Die  einzige  Krise  dieser  Fieber  war  Ausbruch  ge- 
hörig beschaffener  Petechien;  Durchfälle,  die  vorzüglich  im 
Herbste  1093  häufig  eintraten,  waren  ein  sehr  gefährliches 
Symptom.  Vielleicht  wurden  sie  mit  der  höheren  Steigerung 
der  Epidemie  durch  Darmgeschwüre  erzeugt,  obschon  Ramaz- 
zini  über  diesen  Punkt  Nichts  mittheilt;  der  gastrische  Anstrich, 
den  in  dieser  Zeit  die  Krankheit  annahm,   scheint  wenigstens 


1)  Vergl.  Sclinurrcr  11,223,  der  übrigens  anzuführen  vergisst,  dass  seine 
Beschreibung  der  Petechialfieber  dieser  Zeil  sich  iiuraufRaiiiazzini's  Beobach- 
tungen bezieht. 

2)  Rani  az  z.  1.  c.  195.  „ —  S*  vero  faucium  ardor  cum  genarum  rnbore  ac- 
cessisset,  hostem  deteclum  ctamabanl  (mulieres)  nee  avipliut  /laesilandum  de  fe- 
bris  natura,  jam  infaueibus  sc prodentibus  peliculis."  —  p.  196.  „ — Faucium 
inflammationem  comitem  nae  febres  ut  plurimum  sibi  jun.rere ,  quae  inßammaiio 
in  morbi  vigore  in  crustam  all/am  et  ulcerosam  degenerabat ,  quod  non  minus  ne- 
gotium medicis  facessebat,  quam  febris  ipsa,  cum  argri  ob  idomnem  cum  eibum 
tum  medicamenlum  aversarentur,  et  multi,  qui  ceterotjuin  pacala  aliorum  sym- 
yilomalum  lempestale  evauitri  credebantur,  in  ipso  veluti porlu  naufragium  per 
petsifuetint." 
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aus  der  gleichzeitig  herrschenden  „Dysenlerie"  hervorzugehen, 
die  vorzüglich  die  Juden  ergriff,  und  deren  Zusammenhang  mit 
dem  epidemischen  Krankheitscharakter  Ramazzini  wenigstens 
andeutet  ').  —  Schluchzen  war  ein  tödtliches  Zeichen.  In 
einem  solchen  Falle  fand  sich  der  Magen  mit  schwarzen  Flecken 
besetzt.  Ebenso  gefährlich  war  Abgang  von  Würmern  zu  An- 
fang des  Uebels.  — 

Auf  dem  Lande  war  die  Krankheit  weit  weniger  gefahr- 
lich als  in  der  Stadt,  weil  es  dort,  wie  Ramazzini  sehr  bitter 
bemerkt,  an  Aerzten  fehlte.  —  Merkwürdig  war,  dass  auf  den 
in  der  Nähe  der  Ebene  von  Modena  liegenden  Hügeln,  z.  B. 
der  Gegend  von  Saxola  und  Scandiana,  der  Petechialtyphus 
nicht  erschien,  während  er  auf  den  Appenninen  eben  so  als  in 
der  Tiefe  verbreitet  war. 

Ramazzini  suchte  Anfangs  die  peripherische  Richtung  des 
Krankheitsprocesses  durch  den  Gebrauch  der  flüchtigen  Alka- 
lien einzuleiten;  da  aber  dies  Verfahren  nicht  zum  Ziele  führte, 
ja  sogar  durch  Steigerung  des  Fiebers  bedenklich  erschien,  so 
wandte  er  sich  mit  besserm  Erfolge  zu  den  Säuren,  bescheiden 
genug,  auch  diesen  keinen  allzugrossen  Einfluss  auf  die  Aus- 
gänge der  Krankheit  zuzuschreiben.  Ueberhaupt  bewies  sich 
ein  exspectatives  Verfahren  als  das  erfolgreichste.  Indessen 
war  es  zuweilen,  im  Anfange  der  Krankheit  und  bei  ausgebil- 
deter gastrischer  Complication,  erspriesslich,  ein  leichtes  Ab- 
führmittel zu  geben,  durch  welches  der  so  wesentliche  Ausbruch 
der  Petechien  eher  befördert,  als  gehindert  wurde.  Bei  Kran- 
ken, bei  denen  sich  das  Uebel  nicht  gehörig  durch  Petechien 
entschieden  hatte,  und  die  nun  an  langwierigen  Fiebern  litten, 
fühlte  man  sich  zuweilen  versucht,  die  China  zu  reichen.  In- 
dess  geschah  dies  immer  mit  schlechtem  Erfolge,  sie  verfielen 
in  Sopor  und  Stumpfsinn2).  —  Gegen   die  „Dysenferieen"  im 


1)  Culpabanlur  fr/ictue  lioraci  —  seil  aliae  causne  altiorcs  subesse  pale- 
rrrnt''    p,  19G. 

2)  E8  niuss  bemerkt  werden,  dass  man  in  dieser  Zeit  gewöhnlich    die  mit 
Wein  macerirte  China  in  Substanz  gab. 
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Herbste  1692  ( —  es  bleibt,  bei  dem  Mangel  näherer  Angaben, 
ungewiss,  ob  es  wahre  Dysenterieen  waren  — ),  bewährte  sich 
vor  Allem  das  Opium,  vorzüglich  durch  seine  diaphoretische 
Wirkung. 

Schliesslich  findet  Ramazzini  in  der  von  ihm  beobachte- 
teten  Epidemie  das  vollkommene  Abbild  der  von  Fracastori 
im  J.  1528  beschriebenen  Seuche  l)  und  in  bitteren  Klagen  er- 
giesst  er  sich  über  die  Sorglosigkeit,,  mit  welcher  die  Aerzte, 
auf  Kosten  der  fast  ausschliesslich  bearbeiteten  pathologischen 
Anatomie,  das  Stadium  der  Seuchengeschichte  vernachlässigten, 
so  dass  man  täglich  längst  abgethane  Streitigkeiten  sich  fruchtlos 
erneuern  sehe.  Fürwahr!  die  gleiche  Klage  würde  der  wackre 
Ramazzini  auch  heute  noch,  nachdem  anderthalb  Jahrhunderte 
in  dieser  Beziehung  im  Allgemeinen  mehr  zum  Rückschritt 
als  zum  Fortschritt  leiteten ,  mit  gleichem  Rechte  erheben 
können! 2)  — 


1)  S.  oben  S.S. 

2)  Ramazz.  1.  c.  p. 202a. 216.  „Quia  nero  in  morbis  vutgaribus  (qui  ut  plu- 
rimum  satis  vulgari diligentia  Iructari soleutj  memoranditm  illudro  düov  Hip- 
pocratis  delitescere  Video,  in  eoruni  indagine  polissintum  mihi  desudandumfuit, 
nee  unquam  desistam,  quin  Professores  exhorler,  ut  in  hunc  campum  pedem  im- 
mittant,  ubi  non  spicilegium,  sed  segetem  amptissimam  conlemplationum  setnper 
invenient ,  quae  el  ipsis  decori,  et  aegris  saluti futurae  sint. 

Ad  duos  fines  nos  mililare  scripsit  dicinus  sene.v  in  epist.  ad  Crale com, 
U7ium  hominis,  alterum  artis;  nostra  vero  hac  aetate  nescio  quo genio  me- 
dentum  primäres  in  rebus,  quae  decus  quidem  aliquod  urti,  sed  nulluni  pae/ie 
aegrolantibus  praesidium  possinl  inferre ,  sunt  occupatissimi;  cum  enim  toti  sint 
in  minimis  explorandis,  ac,  tanquam  in  haruspicina  ad  exlispicia  inlenli,  ex  vi- 
scerum  fibrillis  naturae  opera  ac  magisteria  alioqui  indepreliensibilia  divinare 
praesumant,  ad gloria.ni  el  nominis  celebritalem  aucupandam  solu/n  incumbunt, 
quasi  eo  res  deducta  fuerit ,  ut  in  re  medica  non  nisi prosecloribus  exercendi  in- 
genii  et  famae  coniparandae  locus  relictus  fueril.  Quid  si  Avis tophanes 
hodie  viveretl  quibus  salibus  curiosam  lianc  diligenliam  non  perfricarel?  Liceat 
referre  illius  versiculos,  qui  in  sua  puri Laie  plus  Itabcbunt  leporis,  et  energiar ; 
inlerrogatus  ergo  Socralis  discipulus  a  Therpsiade  per  qnamnam  viain  ca- 
nerenl  culices,  nuin  per  superiora ,  an  per  inferior  a: 

'ßtjiuo/.tv  tivai  Toiovreqov  z//?  tf(jrido% 

ovivov  Siältatov  ifö'vToq  avrov  tijv  rtvoitjV 

ßl  aßaSii,üv  cvOv  TOVQ^onvylov. 

iTiuta  xo'dov  jTqoq  (Jtcvw  jrt}o$iei/i*v<>v, 

tov  ßnoixTOP  y/nv  bitößuxs  roü  nviv/taroq. 
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Baglivi.     Iianclsi. 

Segensreich  war  der  Eindruck,  den  Ramazzini's  Werk  auf 
die  Aerzte  seiner  Zeit  machte;  ein  sehr  grosser  Theil  der  epi- 
demischen Schriften  aus  den  ersten  Jahren  des  18ten  Jahrhun- 
derts verdankte  seinem  Beispiele  ihre  Entstehung,  und  es  lässt 
sich  durchaus  nicht  verkennen,  dass  dieselben  nicht  allein  an 
Zahl  zunahmen,  sondern  auch  an  innerem  Werthe  gewannen. 

Baglivi  bestätigt  Ramazzini's  Angaben  über  die  Witte- 
rungsbeschaffenheit der  J.  1693  —  1695,  und  führt  namentlich 
für  diese  Periode  eine  ganz  besondere,  wahrhaft  epidemische 
Häufigkeit  der  Apoplexieen  an  1). 

Ausführlicher  sind  die  von  Lancisi  über  mehrere  hierher 
gehörige  Epidemieen  dieser  Zeit  mitgetheilten  Angaben  2).  Er 
stellt  dieselben  zunächst  zusammen,  um  den  Einfluss  des  Sumpf- 
miasma's  auf  die  Entstehung  böser  Fieber  zu  beweisen,  ohne  in- 
dess  gleich  bei  der  ersten  der  geschilderten  Epidemieen  der  an- 
haltend wehenden  Südwinde  zu  vergessen.  —  Zu  Rom  bildeten 
die  um  die  Engelsburg  herumgelegenen  Quartiere,  zu  allen  Zei- 
ten durch  ihre  Insalubrität  berüchtigt,  den  Mittelpunkt  dieser 
Fieber,  welche  wir  kurz  als  typhös-gastrische  Wechselfieber 
bezeichnen  können.    In  den  Leichen  zeigten  sich  besonders  die 


id  est  ex  vcrsione  Andreae  Dioi  Iustinopolilani: 

Dixit  esse  intestinum  cu/icis 

Angustum,  perparvi  aulem  existentis  ipsius  spiritum 

Vi  ire  recla  in  podicem, 

Postea  eoncavum  ad  angustum  adjacentem 

Podicem  sonare  a  vi  Spiritus. 
Absit  tarnen  quod  anatomicum  indaginem  lanquam  laborem  improbum  tra- 
ducam;  so/um  dolendum  videtur,  quod  cum  Spartam  lianc  satis  ornatam  et  ex- 
cultam  esse  pateat ,  quantumpraxis  medica  exigit,  omnes/ere  qui  ingenio  magis 
praestant ,  in  id  usque  ad  temporis  dispendium  incumbanl,  cum  ad  alia  magis  usui 
fulura  mentem  ac  vires  possent  inlendere ,  int  er  qnne  non  postremum  sane 
locum  meretur  epidemicorum  affecluum  historia,  qua  nihil  in  re 
medica  fortan  magis  desideratur  et  minus  excolitur."  (Ramazz. 
1.  c.  p.  216.) 

1)  Baglivi,  opp.  omn.  Lugd.  1714.  p.  683. 

2)  Lancisi,  de noriis palud.  efflttv.  lib.  seeund.  Opp.  omn.  T.I[.p.\i5  seq. 
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Leber,  der  Darmkanal  und  das  Gehirn  krankhaft  verändert. 
Jene  livid,  schwarz,  „sphacelös",  mit  Petechien  besetzt,  mit 
„Spulwürmern"  (lumbrici)  erfüllt,  —  in  diesem,  welches  vor- 
züglich bei  dem  anhaltenden  Typus  ergriffen  war,  venöse  Blut- 
überfüllung, wässrige  Exsudate  u.  s.  w.  Die  Darmpetechien  be- 
schreibt Lancisi  als  cirkelrunde  schwärzliche  Flecken,  in 
deren  Mitte  sich  „Risse"  (scissurae)  zeigten,  seiner  Meinung 
nach  Produkt  der  Bisse  der  Würmer;  vielleicht  beginnende 
Schleimhautgeschwüre.  Wenigstens  gibt  Lancisi  an  einer 
späteren  Stelle  i)  die  durch  die  Sectionen  ergebene  „Darm- 
gangrän" als  Ursache  der  tödtlichen  Durchfälle  an.  —  Im 
Uebrigen  bieten  Lancisi's  Angaben  keine  besondere  Ausbeute. 
Leichte  Abführungen,  der  zeitige  Gebrauch  der  China,  Vesica- 
tore  u.  s.  w.  waren  eben  so  hülfreich,  als  Drastika,  Blutentzie- 
hungen und  quecksilberhaltige  Wurmmittel  nachtheilig  2).  — 
Der  übrigen  von  Lancisi  an  dieser  Stelle  erwähnten  Epide- 
inieen  wird  später  an  gehöriger  Stelle  gedacht  werden. 

Die  Volk» Krankheiten  der  Jahre  1690  —  1603  in 

Deutschland    und  Frankreich.   —  Deckers, 

Hof  mann,  Valentin,  Panthot,  Apinus, 

DZbyer. 

Aehnlich  wie  in  Italien  scheinen  sich  in  dieser  Zeit  auch 
die  epidemischen  Krankheitsverhältnisse  in  Deutschland  gestal- 
tet zu  haben;  indess  fehlt  es  leider  an  Nachrichten,  die  nur 
einigermassen  einen  Vergleich  mit  Ramazzini's  Berichten 
aushalten  könnten.  — 

Zu  Aemden  bei  Eisleben  starben  in  der  Nacht  des  14ten 
März  1690  alle  Hunde  an  einer  Angina,  nachdem  Tags  vorher 
ein  giftiger  Nebel  gefallen  war3).  Zahlreiche  Nachrichten 
sprechen  von  unerhörter  Häufigkeit  von  Stürmen,  Erdbeben  und 


1)  Lancisi,  I.  c.  i>.  1S2. 

2)  Yergl.Ozanam,  11,50  tt. 

3)  Mise.  N.  C.  Der.  III.  tum.  5  et  G.p.  384. 
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Unge wittern ');  Krankheiten  werden  kaum  erwähnt.  Indessen 
mögen  die  Wechselfieber,  welche  nach  Wepfer2)  im  folgen- 
den Sommer  Ungarn,  Krain,  Steyermark,  Kärnthen,  Tyrol, 
Graubiinden,  die  Schweiz  bis  an  den  Rhein  überzogen,  schon 
in  diesem  Jahre  sich  verbreitet  haben. 

Diese  im  J.  1691  über  ganz  Holland  und  Deutschland  ver- 
breiteten Fieber  wurden  auch  von  Deckers  beschrieben.  Sei- 
nen Angaben  nach  3)  folgten  dieselben  auf  die  grosse  Hitze  und 
Dürre  des  Sommers,  Anfangs  mehr  den  reinen  Charakter  des 
Wechselfiebers,  später  den  des  Typhus  offenbarend.  Haupter- 
scheinungen waren  Cholera-  und  Ruhr-ähnliche  Durchfälle,  zu- 
weilen „Pleuresie,"  Convulsionen,  Delirien  u.  s.  w.  Rei  Man- 
chen, vorzüglich  bei  Greisen,  erschien  nach  dem  3ten  oder  4ten 
Anfalle  ein  RIatternähnlicher  Ausschlag,  der  eine  in  der  Regel 
sehr  bedeutende  Abschuppung  zur  Folge  halte. 

Eben  so  ungenau  sind  Fr.  Hofmann's  kurze  Nachrichten 
über  die  bösartigen,  zuweilen  mit  Petechien  verbundenen  Fie- 
ber, welche  im  J.  1692  Thüringen,  Meissen  und  das  Voigt- 
land durchzogen,  nachdem  unendliche  Heuschreckenschwärme 
die  Saaten  verheert  hatten  4). 

Zu  Giessen  war,  nach  Valentin,  der  Winter  16-IJ-J  An- 
fangs regnerisch,  zuletzt  sehr  kalt,  Frühling  und  Sommer  äus- 
serst heiss,  also  im  Ganzen  wie  zu  Modena  5).  Rei  Jena  wur- 
den im  August  1693  grosse  Heuschreckenschwärme  gesehen  c>). 


1)  Vergl.  Schnurrer,  II,  220  ff.  —  S.  auch  „Das  an  den  bewegten  Thür- 
men  (in  Kemberg)  erblickte  Straff- Zeichen  Gottes,  von  Wendelern.  Leipz. 
1691,"  und  „Das  erschütterte  Meissen  und  Thüringen,  oder  eine  Beschreibung 
des  am  24sten  November  annoch  seyenden  lüOOslen  Jahres  in  Meissen  und  Thü- 
ringen entstandenen  Erdbebens,  von  Nie.  Hö'pfnern.  Lpz.  1691". 

2)  Schnurrer,  11,222. 

3)  Wir  sind  in  Ermangelung  des  Originals  gezwungen,  der  Darstellung 
Uz  an  am 's  (II,  48)  zu  folgen. 

4)  Fr.  Hofmann,  med.  rat.  syst.  II.  c.  4. 14.^.  226. 

5)  Sydenham,  opp.  I.p.  276. 

C)  Löber,  C.  H.,  Beschreibung  des  entsetzlich  grossen  lleuschieckenheeres, 
welches  im  August  1693  bei  und  unweit  Jena  erschienen.  —  Das  heurige  er- 
schreckliche Heer  des  Herren ,  oder  Beschreibung  der  in  diesem  lC93sten  Jahre  in 
unterschiedenen,     auch    hiesigen   Landen,    herumschweifenden    Heuschrecken. 
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Seuchen  der  Menschen  und  Thiere  waren  weit  verhieltet.  Bei  dem 
Rindvieh  war  es,  wie  es  scheint,  ein  dem  Lungentyphus  naheste- 
hendes Uebel;  unter  den  Menschen  die  Ruhr  und  typhöse  so  wie 
dreitägige  anhaltende  Wechselfieber,  gegen  welche  Brechmittel 
und  China  sehr  viel  leisteten.  Der  Winter  lC'j^  war  streng, 
der  Frühling  sehr  warm,  mit  Ausnahme  einiger  starken  Fröste, 
die  grossen  Schaden  anrichteten;  der  Sommer  unerhört  heiss, 
der  Herbst  und  Winter  regnerisch.  Auch  hier  beobachteten 
die  aufeinander  folgenden  epidemischen  Krankheitserscheinungen 
ziemlich  dieselbe  Ordnung  als  zu  Modena,  indem  im  Sommer 
zuerst  die  Masern,  dann  Pleuroperipneumonieen,  und  zuletzt  ty- 
phöse Fieber  herrschten,  welche  man  von  den  aus  dem  Lager 
in  die  Winterquartiere  zurückkehrenden  Truppen  herleitete. 

In  Frankreich  waren  ähnliche  Fieber  allgemein  verbrei- 
tet. In  Lyon  herrschten  sie  nach  Panthot's  Beobach- 
tungen von  1693  bis  1695.  Haupterscheinungen  waren  Sopor, 
Convulsionen,  Petechien. 

Dieselben  Lagerfiebei  beobachtete  Apinus  zu  Herrs- 
bruck  bei  Nürnberg  im  J.  1694  und  1695.  Sie  hatten  schon 
in  den  Jahren  1689  und  1690  liach  dem  Einfall  der  Franzosen 
in  die  Rheinpfalz,  vorzüglich  nach  der  Rückkehr  derselben  von 
der  Mainzer  Belagerung,  in  Bonn,  im  Würtembergischen, 
in  der  Unterpfajz,  im  Hohenlohe'schen  und  auch  zuHerrs- 
bruck  geherrscht  l).  Diese  Lagerfieber  wiederholten  sich  bei 
dem  zweiten  Einfall  der  Franzosen  in's  Würtembergische  im 
J.  1693.  Sie  hatten  im  Sommer  1694  fast  ganz  aufgehört,  und 
es  kamen  nur  noch  leichte  Wechselfieber  vor,  als  sie  mit  dem 
Eintritt  der  Regengüsse  dieses  Jahres,  die  vom  August  bis  zum 
December  fortwährten,  sich  erneuerten,  und  bald  zu  einer  sehr 
bedeutenden   Epidemie   sich  gestalteten.      Zuerst   empfand   das 


1693.  —  Richertz,  Arn.,   Cpraes.  Treuner),  Phaennmena  loeuslarum,  prae- 
cipue  nuperrimarum.  Jen.  1693.  — 

1)  Den  Vorwand  zu  diesem  überall  durch  die  fürchterlichsten  Verheerungen 
bezeichneten  Einfall  gab  bekanntlich  die  verweigerte  Wahl  des  von  Frankreich 
vorgeschlagenen  Bischof»  Kgon  von  Fürstenberg  zu  Strassburg  zum  CUurfür- 
sten  von  Köln. 
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kindliche  Alter  unil  das  weibliche  Geschlecht  den  verderblichen 
Einfluss  ihrer  Macht,  die  sie  aber  Anfangs  unter  der  täuschenden 
Maske  der  gewöhnlichen  Quotidianfieber  verbargen,  bei  denen 
die  China  die  besten  Dienste  leistete.  Später  wurde  der  Typus 
anhaltend,  die  Krankheit  blieb  aber  noch  immer  sehr  gutartig, 
und  entschied  sich  in  der  Regel  durch  Erbrechen  und  Durch- 
fall. Bei  fortdauerndem  Regenwetter  nahm  die  Epidemie  an 
Ausdehnung  und  an  Bösartigkeit  zu,  und  wie  in  Oberitalien 
verbreitete  sie  sich  vorzüglich  in  den  Thälern,  während  sie  da- 
gegen die  hochgelegenen  Orte,  z.  B.  Altdorf,  gänzlich  ver- 
schonte, auch  so  ihre  Wechselfiebernatur  deutlich  beurkun- 
dend *).  Die  Krankheit  war  offenbar  contagiös.  Unter  den 
Erscheinungen  wird  vorzüglich  der  Sopor  hervorgehoben,  die 
Krisen  bildeten  sich  besonders  durch  Petechien,  Parotiden  und 


1)  Vergl.  Einen  mann,  die  Krankheitsfamilie  Typosis,  S.  135  ff.   An  die- 
ser Stelle  hat  Eisenmann  die  sehr  geistreiche  Verraulhung  aufgestellt,  dass 
zwischen  dem  Vorkommen  der  Wechseltieber  in  Bezug  auf  ihre  (nördliche)  Breite 
und  ihre  Erhehung  über  die  Meeresfläche  eine  gewisse  Parallele  Statt  finde.     Die 
Typosen  reichen  auf  der  nördlichen  Halbkugel  vom  Aequator  Ijis  ungefähr  zum 
COslen  Breitegrad  (oder  vielmehr  bis  zu  der  diesem  Breitegrade  entsprechenden 
Isothermlinie);  setzt  man  nun  eine  Elevation  über  der  Meeresfläche  von  je  1GGIJ 
Schuh  gleich  einem  Breitegrad  der  Ebene,  so  lässt  sich  im  Allgemeinen  leicht  be- 
rechnen, welche  Gegenden  noch  in  die  Wechselfieber-Region  fallen.     In  allen 
jenen  Gegenden,   deren  Breilegrade  plus  ihrer  durch  lGGlj  dividirten  Höhe  (nac! 
Schuhen  berechnet)  die  Zahl  von  GO  nicht  erreichen,  können  die  Wechselfiebei 
noch  vorkommen.      Würzburg  *.  B.  das  unterm  50sten  Grad  nördlicher  Breit« 
liegt  und  eine  Elevation  von  5G0  Fuss  hat,  und  dessen  Formel  demnach  ist  50  "p 
(560:16G|)  =  53|,  liegt  noch  weit  diesseits  der  Grenze  der  Intermittentes.  —  Um- 
gekehrt werden  die  Intermittentes  nach  Linne's  Zeugniss  im  nördlichen  Schwe- 
den, schon  in Hernesandieii, nicht  mehr  angetroffen;  Hernesandien  liegt  aber  auch 
schon  jenseits  des  60sten  Breitegrades.     So  ist  das  Wechselfieber  in  und  bei  An- 
dreasbergauf dem  Harz  ganz  fremd;  Andreasberg  liegt  aber  ungefähr  unter  dem 
52sten  Breitegrad  und  hat  eine  Elevation  von  1317  Fuss  über  der  Ostsee,  sohin 
zur  Formel  52  -\-  (1817  :  I665)  =  G2£.     Eben  so  wird  nach  Sprengel's  Zeug- 
niss  das  Wechselneber  in  Nordheim  und  Lslar  auf  dem  Harze  vermisst,  beide  ha- 
ben aber  eine  ähnliche  Lage  wie  Andreasberg.    Und  in  dem  unterm  48slen  Breite- 
grad und  1650  Fuss  über  der  Meeresfläche  liegenden  München,  welchem  somit  die 
Formel:   48  -J-  (1G50  :  166^)  =  58  zukommt,   sind  die  Wechselfiebei-  schon  sehr 
seilen.     Von  dieser  Regel  gibt  es  natürlich  einzelne  durch  tellurische  Verhält- 
nisse begründete  Ausnahmen:  so  sollen  z.B.  in  Salzburg,  in  Wetzlar,  auf  dem 
Vorgebirge  der  guten  Hoffnung,  auf  den  Antillen  St.  Thomas  und  St.  C'roix  die 
Intermittentes  theils  selten,  theils  gar  nicht  vorkommen. 
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Bubonen.     Apinus  Behandlung  bestand  in  der  zeitigen  An- 
wendung von  Brechmitteln,   denen  dann  leichte  Alexipharmacn 
und  Diaphoretica  folgten.     Selten  wurde  Blut  gelassen,  eigent- 
liche Antiphlogistica  waren  nie  indicirt.  —  Die  grössere  Bös- 
artigkeit der  Epidemie  zu  Anfang  des  Jahres  1695,  während 
strenger  Kälte,  wurde  durch  die  nun  sehr  gemeinen  lividen  Pe- 
techien,  den  sehr  schnell  zum  typhösen  sich  gestaltenden  Cha- 
rakter der  Krankheit,  und  den  seltnen  Ausbruch  von  Parotiden 
bedingt.     Brechmittel  leisteten  zwar  noch  immer  etwas,   aber 
vorzüglich  wichtig  war  es  jetzt,   kritische  Schweisse  zu  erzeu- 
gen.     Sprachlosigkeit   und    Harthörigkeit    bewährten    sich   als 
günstige  Erscheinungen;   Apinus  erklärte  diesen  Umstand  aus 
einer  kritischen  Uebertragung  des  Krankheitsprocesses  auf  peri- 
pherische Organe  („crisis  ad  peripher  iam")  ').  Ein  höchst 'glück- 
licher und  von  dem  besten  Erfolge  belohnter  Gedanke  aber  war 
es,   nach   dem  Brechmittel  die  China   (vorzüglich  das  Extract) 
zu  verordnen,  welche  reichliche  Schweisse,  gelinde  Durchfälle, 
und  bei  Frauen  die  Rückkehr  des  Monatflusses,  und  so  die  Ge- 
nesung herbeiführte  2).     Indessen  geht  doch  schon  aus  diesem 
Umstände   die  Verschiedenheit  dieser  Fieber   von   denen   bei 
Ramazzini  beschriebenen   hervor,    welche,   wie  wir  gesehen 
haben,  die  China  durchaus  nicht  vertrugen3);  wenn  auch  nicht 
übersehen  werden  darf,  dass  bei  Ramazzini  von  der  vorgängi- 
gen Anwendung  der  Brechmittel  keine  Rede  ist. 

Viel  andere  Nachrichten  von  verschiedenen  Punkten 
Deutschlands  enthalten  die  Ephemeriden  der  Leopoldinischen 
Akademie,  welche  in  Sydenham's  Constilulio  epidemica  Ger- 
maniae  zusammengestellt  sind. 

Eine  der  werthvollsten  dieser  Beschreibungen  ist  die  von 
Hoyer  über  die  von  ihm  zu  Mühlhausen  im  Eichsfclde  beo- 
bachteten epidemischen  Ereignisse  des  Jahres  1700. 


1)  Apinus,  S.  53. 

2)  Das.,  p.  92. 

3)  S. oben  S.  230. 
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Der  den  Uebergang  aus  dem  17ten  in  das  18te  Jahrhun- 
dert vermittelnde  Winter  zeichnete  sich  durch  eine  höchst  un- 
beständige, im  Ganzen  feuchte  Witterungsbeschaffenheit  aus, 
unter  deren  Einflüsse  sich  zunächst  ein  katarrhalisches  Element 
in  den  Krankheiten,  vorzüglich  der  Kinder,  ausbildete,  welches 
sich  indess  bald  zu  einer  ausgebildeten,  obschon  gelinden,  Ma- 
sernepidemie erhob.  Unter  den  Erwachsenen  waren  rheumati- 
sche Krankheiten  sehr  verbreitet,  später  kamen  auch  (yphöse 
Fieber  vor,  die  sich  indess  weniger  bösartig  zeigten,  als  in  den 
vorausgegangenen  Jahren.  Gegen  den  Sommer,  der  sich  An- 
fangs durch  Dürre,  später  aber  durch  eine  dem  Gedeihen  aller 
Feldfrüchte,  des  Weins  u.  s.  w.  äusserst  günstige  Beschaffen- 
heit auszeichnete  *),  folgten  den  Masern  die  Blattern,  anfangs 
gelinder,  später  confluirend.  Dabei  herrschten  die  bösartigen 
Fieber  immer  noch  fort,  und  zeigten  sich  namentlich  in  der 
Umgegend,  zu  Nordhausen  und  auf  dem  Harze,  ziemlich  ver- 
heerend, im  auffallenden  Gegensatze  zu  der  herrlichen  Witte- 
rung, und  im  schroffsten  Widerspruche  zu  dem  alten  Dogma 
von  dem  Einflüsse  der  letzteren  auf  die  Entstehung  der  Volks- 
krankheiten 2).  Gleichzeitig  fehlte  es  nicht  an  zahlreichen, 
ziemlich  gutartigen,  intermittirenden  und  anhaltenden  Weehsel- 
fiebern.  Unter  den  Zufällen  jener  Fieber  hebt  Hoyer  hef- 
tige rheumatische  Schmerzen,  welche  oft  jede  Bewegung  un- 
möglich machten,  galliges  Erbrechen,  hartnäckige,  zuweilen 
blutige,  Durchfälle,  heftiges  Nasenbluten,  vorzüglich  aber  äus- 
serst beträchtliche  Magenschmerzen  so  sehr  hervor,  dass  an  den 
Einfluss  der  gesammten  Krankheitsconstitution  wohl  erinnert 
werden  darf.  —  Die  Krankheit  war  übrigens  unzweifelhaft 
contagiös. 


1)  Hoyer,  Joh.  G.,  Diss.  cpistolica  de  Mulhmini  terriloTii finitorumque 
loeorum  constitutione  epidemica  anno  1700  obscrvala.  —  Sydenham,  opp. 
nmn.  p,  767. 

2)  „Ut  in  aprico  Sit,  neque  a  temporis  et  almosp/tacrae  statu  epidemicam 
constitutione)/!  unice  deriiandam ,  sed alias  circumstanlias  semper  simnl et  ijuasi 
conjunctim  cimsiderandas  csse.u  Hoyer,  1.  c.  p.  778. 
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Hoyer  bekämpfte  dieselbe  nächst  einem  kleinen  Ader- 
lasse ')  mit  dem  Apparat  der  alkalischen  Bezoardika,  behufs 
der  Einleitung  der  Hautkrise;  ßrech-  und  Abführmittel  fand 
er  wirkungslos.  Die  vorzüglichste  Rücksicht  verlangten  die 
örtlichen  Affectionen ;  gegen  die  Delirien  zeigten  sich  Vesi- 
catore,  gegen  die  Cardialgie  aromatische  Dinge,  vorzüglich 
aber  Wedel's  absorbirendes  Pulver2),  gegen  die  rheumati- 
schen Affectionen  Schwitzmittel,  vorzüglich  Opiate,  welche  in 
dem  „arthritischen"  epidemischen  Fieber  des  Jahres  1699  so 
schädlich  gewesen  waren,  heilsam.  —  Auffallend  war,  dass  in 
den  Sommermonaten  kein  Kranker  an  diesem  Uebel  starb. 
Nach  Ramazzini's  Beispiel  beachtete  Hoyer  genau  den  Ein- 
fluss  der  Mondphasen  auf  die  Kranken,  konnte  aber  einen  sol- 
chen in  dieser  Epidemie  nicht  wahrnehmen.  Desto  deutlicher 
war  derselbe  in  den  Jahren  1698  und  1699  gewesen,  wo  bei 
abnehmendem  Monde  fast  Alle  gestorben,  bei  zunehmendem 
die  Meisten  genesen  waren. 

Mit  dem  Eintritte  des  Herbstes  wurde  das  Wetter  plötz- 
lich nebelig,  regnerisch,  kalt,  und  der  Winter  stellte  sich 
ziemlich  streng  und  zeitig  ein.  Das  epidemische  Fieber  hörte 
allmälig  auf,  dagegen  verbreitete  sich  eine  sehr  bedeutende, 
Kinder  sowohl  als  Erwachsene  befallende  Keuchhustenepi- 
demie; die  Blattern  aber  erreichten  den  höchsten  Grad  der 
Verbreitung  und  Bösartigkeit,  und  selbst  die  Meisten  der  Ge- 
nesenen wurden  noch  von  ihren  Folgeübeln,  namentlich  Was- 
sersuchten ,  hinweggerafft. 


1)  „Sangut'ne  vi.r  evacuato." 

2)  Aus  Antimon,  diap/toret.  Pnlc.  Testar.  Oslrerte,  P.  Matris  pcrlar.  Com, 
Cerr.  und  Zinnober  bestehend. 


V. 
Das  achtzehnte  Jahrhundert, 


1700  —  1716.     "Weit  verbreitete  Seuchen,   "Wechsel- 
fieber, Erysipelaceen,  der  Friesel,  Petechialtyphus, 
Buuonenpest. 

Niemals  bestätigte  sich  wohl  der  bekannte  Ausspruch  Sy- 
ilenhain's,  dass  selbst  die  Pest  nicht  ohne  eine  begünstigende 
Krankheitsconstitution  gedeihe,  mehr,  als  während  des  grossen 
Cyklus  weitverbreiteter  Seuchen,  denen  wir  in  den  zwei  ersten 
Decennien  des  ISten  Jahrhunderts  begegnen;  einer  Zeit  der 
Noth  und  jeglichen  Trübsais,  wie  kaum  eine  andere.  Für  die 
Geschichte  derselben  liegen  aber  so  zahlreiche  und  werthvolle 
Materialien  vor,  dass  die  höchstwichtigen  Ergebnisse  die  Mühe 
der  übersichtlichen  Zusammenstellung  hinreichend  lohnen. 

Es  ist  schwer  zu  entscheiden,  ob  die  grosse  Häufigkeit  der 
Volkskrankheiten  im  ersten  Drittel  des  achtzehnten  Jahrhunderts 
wirklich,  oder  nur  scheinbar  deshalb  stattfindet,  weil  für  keine 
Periode  zahlreichere  und  umständlichere  Berichte  vorliegen  '). 
Sydenham's  mächtige  Mahnung  hatte  die  Aerzte  in  den  Volks- 
krankheiten, denen  man  bis  dahin  immer  nur  eine  untergeord- 
nete Sorgfalt  gewidmet  hatte,  die  gewaltigen  Winke  der  Natur 
gelbst  erkennen  lassen;  überall  beeiferten  sich  die  besseren 
Aerzte,  diesen  Winken  zu  lauschen  und  sie  zu  erfassen.  Hierzu 
kam  die  Gründung  zahlreicher  ärztlicher  Gesellschaften,  in 
denen  vereinte  Kräfte  sich  gemeinsam  der  Lösung  grosser  Auf- 
gaben widmeten,  die  Erleichterung  des  gelehrten  Verkehrs,  die 


1)  Schnurret  übergeht  diese  Periode  mit  gänzlichem  Stillschweigen. 
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mit   dem  allgemeineren  Bedürfniss  gesteigerte  Thätigkeit  der 
Presse,  überhaupt  Alles,  was  im  ISten  Jahrhundert  das  Leben 
der  Völker  Europa's  so   mächtig  bewegte  und  förderte.     Vor- 
züglich reichhaltig  in  Bezug  auf  die  Geschichte  der  Volkskrank- 
heiten  sind   die  Sammlungen  einzelner  ärztlichen  Vereine,   ins 
Besondere  die  Verhandlungen  der  Berliner  Aerzte  („Acta  Me- 
dicorum  Berolinensium,"  vom  J.  1716  an),  und  die  von  dem  uner- 
müdlichen Kanold  gegründeten,  grossentheils  von  ihm  allein 
geleiteten    und   vom  J.  1717  bis  1726  fortgeführten   „Samm- 
lungen von  Natur-   und   Medicin-,   so   wie  Kunst-  und 
Literatur-Geschichten.    Die  letzteren  namentlich  enthalten 
unter  Vielem  Unbrauchbaren  eine  grosse  Menge  äusserst  gedie- 
gener   Abhandlungen    und    Notizen,    und    sind    schon    wegen 
der  Vollständigkeit,  mit  welcher  sie  für  den  genannten  Zeitraum 
die  Nachrichten  aus   ganz  Europa  in  sich  vereinigten,   höchst 
werthvoll.    Ihnen  verdanken  wir  einen  grossen  Theil  der  Ergeb- 
nisse für  diese  überaus  reichhaltige  und  wichtige  Krankheits- 
periode. 

So  gross  die  Zahl  der  verschiedenen  epidemischen  Vor- 
kommnisse dieser  letzteren  aber  auch  ist,  so  schwer  es  auf  den 
Anblick  auch  erscheint,  in  dem  Chaos  derselben  ein  Gemeinsa- 
mes zu  entdecken,  so  sicher  ergibt  sich  nach  vollständiger  und 
genauer  Würdigung  des  Einzelnen,  dass  die  Wechselfieber 
und  nächst  ihnen  eine  ausgebreitete  Krankheitscon- 
stitution,  deren  Grundcharakter  als  der  erysipelatöse 
bezeichnet  werden  muss,  an  der  Spitze  aller  dieser 
Erscheinungen  stehen.  Wenn  sich  jemals  der  Satz  be- 
währte, dass  die  ewige  Natur  von  den  Sonderungen  der  Syste- 
.matiker  Nichts  weiss,  dass  nur  durch  Uebergänge  sich  allmälig 
aus  Gleichartigem  das  Getrennte  entwickelt,  und  dass  anschei- 
nend Verschiedenem,  ja  Entgegengesetztem,  ein  Gemeinsames 
zu  Grunde  liegen  kann,  so  ist  es  in  dieser  Periode  der  Fall. 
Wir  selbst  haben  zu  wiederholten  Malen  auf  diesen  Satz  hinge- 
wiesen, wir  haben  ins  Besondere  wiederholt  die  nahe  Beziehung 
der   Wechselfieber  zu   den   sogenannten   typhösen  Krankheits- 

Haeser's  Unters.  II.  IG 
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formen,  wir  haben  die  Verwandtsrhaft  dieser  mit  dem  erysipe- 
latösen  Krankheitscharakter  erkannt,  —  das  Alles  offenbart 
sich  niemals  deutlicher,  als  in  den  epidemischen  Krankheitsge- 
staltnngen  der  oben  genannten  Jahre. 

Ueberall  finden  wir  während  derselben  die  Wechselfie- 
ber, selbst  an  Orten,  wo  sie  sonst  und  jetzt  nicht  vorzukom- 
men pflegten,  überall  abpr  auch  sehen  wir  neben  ihnen  und 
vorzüglich  aus  ihnen  entstehend  die  von  der  Schule  als  gastri- 
sche, typhöse  u.  s.  w.  bezeichneten  Krankheitsformen,  überall 
endlich  die  Blattern,  die  Ruhr,  Scharlach,  Masern  und 
vorzüglich  den  Friesel.  Den  erstgenannten  Krankheitsformen, 
insbesondere  den  Blattern,  den  Masern  und  dem  Scharlach, 
spricht  kein  denkender  Arzt  mehr  die  eiysipelatöse  Grundlage 
ihres  Wesens  ab:  die  es  thäten,  sie  müssten  Schönlein's, 
Eisenmann's  u.  A.  Schriften,  sie  miisste  vor  Allem  die  Na- 
tur und  die  Geschichte  eines  Besseren  belehren.  Auch  ge- 
-.ti^pii  Formen  der  Ruhr  ist  in  neuerer  Zeit  die  erysipelatöse 
Bedeutung  gewonnen  worden;  —  weniger  oder  gar  nicht  ist  bis 
jetzt  die  Beziehung  des  Frieseis  jener  Periode  zu  dem  erysi- 
pelatösen  Charakter  gewürdigt  worden,  die  bei  der  früher  und 
gegenwärtig  allgemein  angenommenen  und  auch  wirklich  ^tatt 
findenden  rheumatischen  Bedeutung  dieser  Krankheit  eben 
so  wichtig,  als  überraschend  ist.  —  Die  später  folgende  Be- 
trachtung dieser  interessanten  Krankheit  mag  den  historischen 
Reweis  für  diese  Behauptung  vertreten. 

Die  Wechselfieber  des  genannten  grossen  Zeitraums  zeich- 
neten sieb,  wenn  auch  nicht  überall  durch  Bösartigkeit,  doch 
durch  Langwierigkeit  aus.  Dieselben  hatten  vorzugsweise,  na- 
mentlich im  Winter,  den  durch  seine  Hartnäckigkeit  berüchtig- 
ten Quartantypus,  der  gegen  den  Frühling  meistens  in  den  Ter- 
tiantypus  überging.  Zu  jeder  Zeit  verwandelten  sich  diese  Fie- 
ber in  anhaltende  typhöse  Formen  (mit  Delirien,  gastrischen  Af- 
fectionen,  Petechien  u.s.  w.),  wenn  sie  falsch  behandelt  wurden; 
im  Sommer  erfolgte  diespr  TTebergang  häufig  von  selbst.     Die 
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Sommer  der  genannten  Jahre  aber  waren  durch  ungewöhnliche 
Hitze  ausgezeichnet,  namentlich  der  des  Jahres  1720,  welcher 
eben  so  durch  die  Güte  seines  Weins  berühmt  wurde,  als  der 
Winter  von  1719  durch  seine  Kälte.  Im  Sommer  und  vorzüg- 
lich gegen  den  Herbst  entstanden  deshalb  in  allen  diesen  Jah- 
ren, namentlich  den  letzten,  in  welchen  diese  Krankheitsperiode 
gewissermassen  ihre  Akme  erreichte,  Ruhren,  sogenannte  Gal- 
lenfieber, Blattern,  Masern,  und  der  damals  noch  von 
wenig  Aerzten  genau  gekannte  Scharlach,  mit  denen  sämmt- 
lich  der  Friesel  theils  die  mannigfaltigsten  Verbindungen  ein- 
ging, theils  sich  selbstständiger  entwickelte.  Endlich  herrschte 
die  Pest  mit  grössterWuth  im  ganzen  Bereich  ihrer  ursprüng- 
lichen Heimath,  in  Aegypten,  im  Orient,  und  sie  drang  selbst 
bis  nach  Siebenbürgen,  Polen  und  Ungarn  vor;  jaFrank- 
reich  selbst  sollte  noch  einmal  für  die  Gewissenlosigkeit  We- 
niger durch  die  ungezügeltste  Wuth  dieser  Fnrie  gezüchtigt 
werden  '). 

Wectaselfiel»er,  Petechialfieber,  Grysipelaceen. 

Wir  wollen  die  Betrachtung  des  erwähnten  Krankheitscha- 
rakters mit  dem  J.  1697  beginnen.  Der  Winter  dieses  Jahres 
zeichnete  sich  überall  durch  eine  sehr  bedeutende  Kälte  aus, 
welcher  dann  im  Frühlinge  ausserordentliche  Ueberschwem- 
mungen  folgten.  In  manchen  Gegenden,  z.  B.  in  Ungarn,  wa- 
ren Wechselfieber  sehr  häufig,  aber  an  vielen  Orten  kündigte 
sich  schon  jetzt  der  erysipelatöse  Krankheitscharakter  an,  der 
sich  in  den  folgenden  Jahren  unter  ähnlichen  Umständen  immer 
stärker  entwickelte.  Vielleicht  kann  hierher  schon  die  kurze 
Nachricht  von  einer  Epizootie  unter  den  Hausvögeln  gezogen 
werden,  die  im  Februar  1697  im  Eisleben'schen  beobachtet 
wurde,  und  bei  welcher  man  unter  den  Flügeln  schwärende  Blat- 
tern, die  Leber  ganz  vertrocknet,  und  bei  den,  wie  es  scheint, 


1)  S.  Mit.  die  Geschichte  der  Pest  in  der  Provence. 
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ebenfalls  ergrilTenen  Hunden  „eine  grosse  Galle"  fand  ').  Man 
könnte  zwar  in  dieser  Erscheinung,  so  wie  in  der  Milzbrand- 
epidemie im  Juni  desselben  Jahres,  welche  in  West-Bothnien 
herrschte  2),  den  typhösen  Krankheitscharakter  erblicken,  wenn 
nicht  zwischen  den  Typhen  und  Erysipelaceen  eine  ebenfalls 
von  uns  wiederholt  besprochene  und  später  sich  noch  viel  deut- 
licher offenbarende  höchst  innige  Verwandtschaft  bestände.  — 
Weniger  werden  für  dieses,  auch  durch  Misswachs  ausgezeich- 
nete, Jahr  Krankheiten  der  Menschen  erwähnt,  ausser  \ron  Low, 
welcher  zu  Pressburg  im  Winter  katarrhalische  und  Brustaf- 
fectionen,  im  Frühling  Wechselfieber,  im  Sommer  Petechial- 
fieber, bei  denen  Frieselausbruch  höchst  ominös  war,  zugleich 
aber  Masern  und  sehr  gutartigen  Scharlach  beobachtete, 
welchem  sehr  häufig  Hautwassersucht  und  Icterus  folgten.  — 
Ebendaselbst  beobachtete  Rayger  in  den  Jahren  1G95  — 1697 
eine  gänzliche  Umkehrung  der  Jahreszeiten.  Jn  Folge  des 
schneereichen  und  harten  Winters  von  1095  trat  im  Frühling 
1G96  die  Donau  über  ihre^Ufer.  Unter  den  Kindern  herrschte 
in  diesem,  namentlich  aber  im  folgenden  Herbste  die  rotheRuhr, 
und  bei  Erwachsenen  zugleich  epidemische  Gelbsucht 3). 

Zu  Augsburg  beobachtete  Schröckh  eine  Masern-  und 
Blattern-Epidemie.  Bei  Erwachsenen  kamen  gleichzeitig  Peri- 
pneumonieen,  Gesichtsrosen,  Parotidei!,  Oedeme,  Augenentzün- 
dungen, sehr  allgemein  verbreitete  Odontalgieen,  aber  auch 
rheumatische  Affectionen  und  „Brennfieber  mit  pustulösen  und 
fleckigen  Exanthemen"  (Scharlach?),  so  wie  zahlreiche  Wech- 
selfieber vor,  die  im  Herbste  in  Petechialfieber  mit  pleuriti- 
schen Zufällen  übergingen.  Das  ganze  Jahr  zeichnete  sich 
durch  eine  grosse  Unbeständigkeit  der  Witterung,  schnellen  und 
schroffen  Wechsel  der  Temperatur  u.  s.  w.  aus.  Dieselbe  Wit- 
terung«- und  Krankheitsconstitution  herrschte  im  folgenden 
Jahre  in  der  Gegend  von  Basel  und  St.  Gallen.     Dort  erhob 


1)  Mise.  AT.  C.  dcc.  III.  a.  5  el  6.  obs.  179. 

2)  .Sclmurrer,  II,  229. 

3)  Sy  den  harn.,  npp.  T.II.p.  729  seq. 
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sich  die  letztere  zur  Erzeugung  der  Ruhr  l).    Auch  dort  folgten 
der  letzteren  Masern  und  Blattern  2). 

Weniger  ausgebildet  war  dieser  Krankheitscharakter  zu 
Berlin  3). 

1697.     Kiel.  —  Schelhiunmei*. 

Selbst  in  der  merkwürdigen  Wechselfieberepidemie,  welche 
Schelhammer  in  diesem  Jahre  zu  Kiel  beobachtete4),  lässt 
sich  der  Einfluss  des  erysipelatösen  Elements  nicht  verkennen. 
Dieselbe  begann  im  September  und  dauerte  den  Winter  hin- 
durch. Vorher  hatten  die  Blattern  eben  so  allgemein  als  gut- 
artig geherrscht.  Auch  dieses  Wecbselfieber  war  so  gelind, 
dass  nur  sehr  wenige  Kranke,  und  selbst  diese  nur  bei  schlech- 
ter Behandlung  starben.  Schelhammer  selbst  will  dasselbe 
nicht  als  Wechselfieber  gelten  lassen,  weil  das  Fieber  den  an- 
haltenden Typus  hatte;  nichtsdestoweniger  kann  es  nur  für  ein 
solches  gehalten  werden.  Denn  erstens  dauerte  es  oft  zwei,  ja 
dritthalb  Monate  unverändert  fort,  und  feiner  gab  sich  doch  die 
Intermission  deutlich  genug  zu  erkennen  5).  Die  Hauptzufälle 
waren  gänzliche  Appetitlosigkeit,   wobei   sich   die  Kräfte  fort- 


1)  In  diesem  Augenblicke,  Ende  October  1833,  herrscht  in  dem  Kreise 
unsrev  Beobachtung  eine  der  von  Schrockh  beschriebenen  durchaus  ähnliche 
(ei  ysipelatöse)  Krankheitsconslitulion,  die  sich  liier  und  da  bereits  in  ausgebilde- 
ten Ruhr-  (Darmstadt)  und  Scharlach -Epidemieeii  (Schlesien)  geoffenbarl  hat 

2)  Sydenh.,  1.  c.  p.  721.  Anhorn,  das.  p.  727. 

3)  Gahrliep  van  der  Müllen,  das. 

4)  Schelhammer,  Günth.  Chr.,  De  febre  epidemica,  quae  ab  auclumua 
ipsoque  adeo  exeunte  mense  Septembri  per  ////einem  nobis  fuit  familiaris.  In 
Epl/em.  'S.  C.  Dec.  III.  tum.  5  el  G.p.  516  seq. 

5)  „Sieque  vivebant  sine  eibo  el  cum polu perpaueo ,  quod  mireris,  per  men- 
sesinlegros,  unum  ac  dimidium  vel  ultra,  nee  plane  dejeclis  viribus;  crigebunl 
cnim  se  et  movebant  satis pro  ratiunc  morhi expedile ,  licet  febris  conlinuu  esset, 
sine  ulla  vel  inlermissione  vel  cerla  ac  periodic/r  remissit/ne,  etsi  «  nie r /'die 
gr avius  laborarent ,  no?tnunquam  utfieri solet ,  el  pulsus  el  urina  v/odo  con~ 
starent,  modo  pessima  apparerent,  medicu/nque  in  suspenso  sie  lencrenl.  Vi 
quem  hodie  perbelle  habere  ex  islimarc  lur ,  crastino  die  habere 
tlesperatum,  el  tarnen  poslri  die  robur  naturae  r  ecuper alum ,  beni 
sperare  te  jubent  denuo"  etc.  —  L.  c.p.  518. 
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während  bis  nach  der  Krisis  erhielten,  anhaltende,  sehr  lä- 
stige, reissende  Gliederschmerzen,  zu  Anfang  Durch- 
fälle, die  häufig  auch  blutig  waren,  und  die  Kranken  sehr 
erleichterten,  leichter  Sopor,  unbedeutende  Delirien  in  der  Exa- 
cerbation u.  s.  w.  Schelhammer  behandelte  das  Uebel  An- 
fangs mit  Brechmitteln,  Andere  wollten  von  gelinden  Abfüh- 
rungen sehr  gute  Erfolge  beobachtet  haben;  später  wandte  er 
gelinde  Aromatica  u.  s.  w.  an ,  oft  entschied  sich  die  Krankheit 
durch  reichliches  Nasenbluten,  meistens  durch  kritischen  Schlaf. 
Bezoardica  und  erhitzende  Dinge  schadeten;  der  China  wird 
nicht  erwähnt.  Es  ist  indess  mit  grösster  Wahrscheinlichkeit 
zu  vermuthen,  dass  dieses  Mittel,  vielleicht  in  Verbindung  mit 
Salmiak,  Rheum  u.  s.  w. ,  die  besten  Dienste  geleistet  haben 
würde. 

Zu  Jena  wurde  im  J.  1696  eine  ganz  besondere  Häufig- 
keit von  Abortus  und  schweren  Geburten  bemerkt 1). 

1G97  —  1704.      Fressburg;    Petechialtyphus ,    Masern, 
Ruhr.  —  JLüw. 

Dieselbe  Unbeständigkeit  der  Witterung  zeichnete  auch 
alle  folgenden  Jahrgänge  bis  1704  aus.  Nach  Löw's  Angabe 
waren  in  dieser  Zeit  zu  Pressburg  die  Petechialfieber  die  vor- 
waltende epidemische  Erscheinung.  Sie  steigerten  sich  im  Früh- 
jahre 1704,  während  der  Belagerung  durch  die  Ungarn,  zu  ge- 
fährlichen Lagerfiebern,  für  welche  besonders  die  ausgebil- 
dete Frieselcomplication  hervorgehoben  werden  muss.  Der 
erysipelatöse  Krankheitscharakter  aber  gab  sich  durch  die  gleich- 
zeitig herrschenden  Masern,  denen  im  Juli  und  August  die  blu- 
tige Kuhr  und  Rheumatismen  der  Extremitälen  folgten,  deut- 
lich zu  erkennen.  Low  beobachtete  bei  dieser  Ruhr  vom  Opium 
nur  geringen  Erfolg.     Aehnlich  verhielten  sich  die  Jahre  1705 


1)    Witte,   Dits.    de    abortu   epidemico.      Jen,   ICD".     4.      Ohne  nähere 
Angaben. 
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und   1706,    für  welche   wieder   epidemischer  Icterus   angeführt 
wird  '). 

Fr.  flolrmuiiii.      nie  Breslaucr  Aersete.  —  Italieu. 
llaglivi,  Lancisi. 

Ganz  entsprechend  sind  die  Beobachtungen  einer  Menge 
Anderer,  von  denen  wir  zunächst  die  Fr.  Hoffmann 's  und  der 
Breslauer  Aerzte  hervorheben.  — 

Auch  zu  Halle  wurde  das  Faulfieber,  wie  Hoffmann  die 
mit  dem  Petechialtyphus  zusammenfallende  Krankheit  nennt, 
durch  eine  auffallend  gelinde  Winterwitterung  und  durch  die 
während  derselben  herrschenden  Blattern  eingeleitet.  Die  Be- 
schreibung Hoffmann's  gehört,  obschon  sie  nur  das  Bekannte 
wiederholt,  zu  den  werthvolleren. 

Der  massig  kalte  Winter  des  Jahres  1099  brachte  zuBreslau 

i 
sehr  häufig  „Pleuritis  /iotha.u  Gleichzeitig  herrschten  Petechial- 
fieber, bei  denen  zuweilen  selbst  Bubone  n  vorkamen  -).  Häufig 
gesellten  sich  zu  diesen  Fleckfiebern  Parotidei!  und  Anginen.  — 
Der  Sommer  war  unfreundlich,  reich  an  Katarrhen,  Gallenlie- 
bern  und  Buhren,  neben  denen  die  Blattern  und  Masern  ver- 
breitet waren.  Charakteristisch  ist  die  Schilderung  häufig  vor- 
kommender erysipelatöser  Aphthen3),  und  „Stigmata"  in  dej 
Mundhöhle,  aus  denen  Blut  ausschwitzte;  eine  Erscheinung, 
welche  mit  ähnlichen  Vorgängen  auf  der  Dickdarmschleimhaut 
bei  manchen  Formen  der  Ruhr  identisch  seyn  dürfte. 

Aehnlich  beschreiben  die  Breslauer  Aerzte  die  Witterungs- 
und  Krankheitsconsütution  des  nächstfolgenden  Jahres  (1700) 


1)  Low,  I.  c. 

2)  Hist.  mbrbor.  Vratitlav.  p.  39.  —  Diese  höchst  werlhvolle  Sammlung, 
ein  ruhmvolles  Denkmal  des  acht  wissenschaftlichen  Oemeinsiinies  der  Breslauer 
Aerzte,  wurde  von  einem  der  angesehensten  derselben,  von  Helwich  redigirt, 
und  später  nocli  einmal  von  Haller  herausgegeben.  Sie  kann  noch  jetzt  als 
Muster  einer  epidemiographischen  Arbeit  dienen. 

3)  ^Videas  nnn  ruro  repentinam  p/ilogosin  liaguae  quasi  ert/sipfilaceam  cum 
suppuratione  tnomenlanea  aut  &u0  uiula  uccorialionem  et  Stigmata  sanguinem 
tianssudantia,'1  — p.  69. 
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in  welchem  sich  der  erysipelatöse  Charakter  noch  gesteigert  zu 
haben  scheint.  Vorzüglich  herrschten  einfacher  Rothlauf, 
Scharlach  und  Friesel  bei  Kindern  und  Wöchnerinnen.  Das 
angebliche  Vorkommen  des  Frieseis  bei  Kindern  beruht  indess 
vielleicht  auf  einer  Verwechselung  des  Scharlachfriesels, 
bei  welchem  sich,  zuweilen  ziemlich  grosse  Papeln  auf  dem  all- 
gemeinen erysipelatösen  Grunde  erheben,  (eine  bei  Kindern  sehr 
häufige  Form),  mit  dem  wahren  Friesel,  für  welchen  das  kind- 
liche Alter  nur  geringe  Anlage  hat.  —  Im  J.  1701  herrschten 
zu  Breslau  keine  eigentlich  epidemischen  Krankheiten,  und  die 
Sterblichkeit  war  um  etwa  300  geringer  als  das  vorhergegan- 
gene Jahr.  —  Aber  schon  im  J.  1702  erneuerten  die  Blattern 
und  vorzüglich  die  Masern  ihre  Herrschaft,  während  gleichzei- 
tig Friesel  und  scorbutische  Affectionen  häufig  waren.  An  die 
Vieldeutigkeit  des  letzteren  Ausdrucks  bei  den  Aerzten  dieser 
Zeit  haben  wir  schon  wiederholt  erinnert;  nickt  viel  später 
(1721)  bezeichnete  ein  Naumburger  Arzt  die  Urticaria  als  eine 
„affectio  scorbulica." 

Jedenfalls  war  diese  erysipelatöse  Krankheitsconstitution 
sehr  verbreitet,  denn  der  Garotillo,  der  bei  aller  wesentlichen 
Verschiedenheit  doch  eine  formelle  Verwandtschaft  mit  dem 
Scharlach  darbietet,  herrschte  nicht  allein  in  diesem  Jahre  in 
Spanien,  sondern  auch  auf  der  Insel  Milo  im  griechischen  Ar- 
chipelagus  ').  Zur  ferneren  Bestätigung  der  allgemeinen  Ver- 
breitung dieses  Krankheitsgenius  dienen  auch  die  im  J.  1701, 
noch  mehr  aber  im  J.  1702,  w'elches  sich  durch  einen  nassen 
Frühling  und  Sommer  auszeichnete,  allgemein  verbreiteten  Ruh- 
ren und  ruhrartigen  Durchfälle2),  und  wie  gross  die  Zahl  der 
Epizootieen  dieser  Zeit  sey,  wird  sich  aus  der  unten  folgen- 
den besonderen  Betrachtung  derselben  ergeben.  Zugleich 
waren  die  Blattern  in  den  weitesten  Kreisen  verbreitet,  und 
ausser  Breslau   werden   in   Bezug  auf  ihr   Vorkommen  Rom 


1)  Schnurrer,  II,  232. 

2)  Vergl.  YVepfer  's  im  Schriftenverzeichnisse  angerührte   Beschreibung 
i'ilier  die  im  J.  1702  zu  rie\  e  herrschende  Ruhi-. 
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und  Nordamerika  genannt.  Zu  Boston  herrschte  gleichzeitig 
eine  dem  Scharlach  ähnliche  Epidemie. 

Das  J.  1703  bezeichnen  vulkanische  Eruptionen,  Erdbeben, 
Regengüsse,  Ueberschwemmungen,  namentlich  in  Italien.  Wenig 
bedeutend  war  im  Ganzen  der  Einfluss  dieser  Ereignisse  auf 
die  Häufigkeit  und  Gestaltung  der  Krankheiten,  nur  zu  Rom 
wird  häufiger  Schlagflüsse  und  Fehlgeburten  gedacht.  Bei  den 
ersteren,  die  sich  namentlich  im  J.  1705  sehr  oft  zeigten,  fand 
Mistichelli  die  Anwendung  des  Glüheisens  auf  die  Fusssohlen 
sehr  erspriesslich.  Fast  scheint  es  indess,  als  seyen  diese  Apo- 
plexieen  mehr  als  Symptome  eines  anderweitigen  Leidens  auf- 
getreten; wenigstens  sagt  Mistichelli,  bösartige  Fieber  seyen 
oft  in  Apoplexie  übergegangen  ').  Ausserdem  kann  der  Vebres 
malignaewnA  mesentericaeBaglivi'  s2)  zu  Rom  gedacht  werden, 
die  man  für  Schleimfieber  gehalten  hat,  obschon  aus  den  An- 
gaben des  genannten  Beobachters  nichts  Sicheres  für  die  Na- 
tur derselben  hervorgeht.  Jedenfalls  indess  standen  sie  mit  den 
Wechselfiebern  in  Verbindung,  welche,  wie  gewöhnlich,  auf  die 
Ueberschwemmung  der  Stadt  durch  ,die  Tiber  am  23sten  De- 
cember  1702  folgten. 

Mehrerer  solcher  ausgebildeter  Wechselfieberepidemieen 
gedenkt  Lancisi 3).  Dieselben  kamen  im  J.  1705  zu  Or- 
vieto  *),  1707  zu  Bagnarea  s),  zu  Pesaro  6),  1709  zu  Ag- 
nani,  Frusinone  und  Ferentino  vor,  und  wurden  überall, 
(und  das  zu  beweisen  ist  Lancisi's  Hauptaufgabe),  zunächst 
durch  lokale  Einflüsse,  namentlich  Sümpfe,  Hanfrösten  (Or- 
vieto)  u.  s.  w.  bedingt7);  obschon  der  Einfluss  dieser  Schäd- 
lichkeiten gewiss  auch  durch  allgemeinere  Verhältnisse  an  Wirk- 
samkeit gewann. 

1)  Mistichelli,  Dom.,  Trattado  dell  apoplessia,la  cagione  di  quel  ?nalo, 
connuovo  edefficace  rimedio.  Rom.  1709.  4.  (S.  Haller,  Bibl.  med.p.  IV.  430.) 

2)  Baglivi,  opera  omn.  Lugd.Mli.  4.  p.  51  seq. 

3)  Lancisi,  de  nox palud.effluv.lib.sec.p.185. 

4)  Das. 

5)  Das.,  p.  202. 

6)  Das.,  p.  245. 

7)  Ozanam,  II,  5G  ff. 
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1709.     Strenger  Winter.     Rheumatische  Krankheits- 
constitution.  —  Iiancisl,  U;uii.t//iiii,  Fr.  lloffuianu. 

Leicht  würde  es  seyn,  die  Nachrichten  für  diese  Periode 
zu  häufen,  wenn  chronistische  Vollständigkeit  in  unserer  Ab- 
sicht läge.  Nur  der  ausgebildeten  rheumatischen  Krank- 
heitsconstitution  möge  gedacht  werden,  die  sich  nach  dein  noch 
jetzt  im  Andenken  des  Volks  lebenden  furchtbaren  Winter  des 
Jahres  1709  entwickelte,  und  zu  Rom  von  Lancisi,  zu  Ve- 
nedig von  Ramazzini,  und  zu  Berlin  von  Fr.  Hoffmann  be- 
schrieben wurde.  Dieselbe  Constitution  war  nach  Lancisi 
auch  in  Frankreich  und  Holland  verbreitet;  im  letzteren 
Lande  herrschte  ein  Dunkirk-Rant  genanntes  Fieber  ').  Zu 
Rom  hatten  im  Anfange  des  Winters  katarrhalische  Affeclio- 
nen,  die  sich  leicht,  vorzüglich  bei  Vernachlässigung  der  leich- 
teren Formen,  zu  Anginen,  Bruslfell-  und  Lungenentzündungen 
steigerten,  die  Oberhand.  Man  bezeichnete  dieselben  mit  dem 
alten  Namen  der  Influenza,  Mal  di  Castrone.  Schweich2) 
betrachtet  die  Epidemie  dieses  Jahres,  als  Influenza,  indessen 
trägt  Gluge  3)  mit  Recht  Bedenken,  sie  dafür  unbedingt  zu  er- 
klären, wenn  er  auch  unter  den  Gegengründen  sich  fälschlich  auf 
das  gleichzeitige  Befallenseyn  von  Rom  und  Berlin  beruft.  — 
Nach  Lancisi  wurden  die  Kranken  zuerst  von  allgemeiner  Ab- 
geschlagenheit, dann  von  heftigem  Fieber,  herumziehenden 
Schmerzen  in  der  Brust,  und  heftigem,  Anfangs  trockenem  Hu- 
sten befallen.  Der  Puls  war  hart,  der  Urin  feurig,  zuweilen 
trübe;  bald  wurde  die  Respiration  beengt,  Blut  ausgeworfen, 
die  Wangen  rötheten  sich,  und  die  Haut  färbte  sich,  wie  im 
Icterus,  gelb.  Erscheinungen,  welche,  mit  Ausnahme  der  letzte- 
ren,  das  rheumatisch -entzündliche   Leiden   deutlich   darlegen. 


1)  Im  J. 1709  herrschten  zu  Erfurt,  wie  aus  einer  obrigkeitlichen  Verord- 
nung hervorgeht,  Blattern  und  Masern,  —  in  Canad  a  bösartige  Fieber. 

2)  Schweich,  die  Influenza.  S.  70  ff. 

3)  Gluge,  die  Grippe.   S.  09  ff. 
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In  die  Gefängnisse  der  Inquisition,  welche  gut  geheizt  und  vor 
dem  Nordwind  geschützt  waren,  drang  das  Uebel  nicht;  eben 
so  wurden  Vornehmere  und  Solche,  die  sich  wärmer  zu  beklei- 
den vermochten,  weit  weniger  heftig  als  die  ärmeren  Volksklas- 
sen befallen.  Die  Krankheit  entschied  sich  günstig:  durch 
Seh  weiss,  starkes  Nasenbluten,  Durchfall,  starken  Urinabgang, 
und  mitunter  durch  gekochte  Sputa.  In  vernachlässigten  Fäl- 
len stellteu  sich  auch  wohl  Delirien  u.  s.  w.  ein,  nie  aber  zeigte 
die  Krankheit  den  nach  dem  damaligen  Wortsinne  malignen, 
d.  h.  typhösen  Charakter.  —  Da  die  Epidemie  in  die  Fasten- 
zeit fiel,  so  wurde  durch  ein  besonderes  päpstliches  Edict  (von 
Clemens  XI.)  den  Bewohnern  der  Hauptstadt  ausnahmsweise 
der  Genuss  der  Milch-  und  Eierspeisen  frei  gegeben,  indem  die 
Aerzte  diese  zur  Auflösiing  der  „Schärfen"  für  geeignet  er- 
klärten J).  Denn  in  der  Nosologie  derselben  spielte  das  ,,Sa( 
nitrosum"  die  Hauptrolle,  ohne  indess  in  der  Therapie  auch  nur 
im  Geringsten  berücksichtigt  zu  werden.  Hier  hielt  sich  Lan- 
cisi  an  den  Aderlass,  reichliches  schleimiges  und  verdünnendes 
Getränk,  und  an  die  Zugpflaster,  zu  deren  Anwendung  einige 
Fälle,  in  denen  sich  kritische  Geschwülste  an  den  Unterschen- 
keln bildeten,  um  so  mehr  aufzufordern  schienen2).  Gelinde 
Abführmittel  waren  eben  so  zuträglich  als  Drastika  nachthei- 
lig. Bestimmungen,  denen  sich  die  übrigen  Aerzte  Roms  in 
einer  wegen  dieser  Epidemie  gehaltenen  Conferenz  im  Allge- 
meinen anschlössen. 

Die  Epidemie  halte  bereils  mit  der  im  Februar  sich  etwas 
erhebenden  Temperatur  ziemlich  nachgelassen,  als  ein  neuer 
Schneefall  zu  Anfang  März,  Regen  und  Austreten  der  Tiber  sie 
wieder  steigerten,  bis  sie  endlich  als  rheumatisches  Fieber 
mit  dem  Eintritt  warmer  Witterung  im  April  ihr  Ende  erreichte. 

Nichtsdestoweniger  trat  das  Uebel  schon  im  Mai,  bis  zum 
Juni  anhaltend,  von  Neuem,  und  zwar  in  ungleich  bösartigerer, 


1)  Lancisi,  1.  c.  p.  131  ü.  165. 

2)  Id.  p.  143. 
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typhöser  Form,  welcher  selbst  die  Petechien  nicht  fehlten,  mit 
einem  Worte  als  typhöse  Pneumonie  wieder  hervor,  vorzüglich 
in  den  ungesunden  an  der  Tiber  gelegenen  Stadtvierteln.  — 

Zu  Venedig  wurde  durch  die  unter  dem  Einfluss  der  Kälte 
entstandenen  Krankheiten  die  Serblichkeit  ansehnlich  ver- 
mehrt *).  Auch  hier  waren  es  vorzüglich  Brustaffectionen, 
Husten,  Brustfell-  und  Lungenentzündungen,  denen  zuerst  Kin- 
der, Greise  und  Schwächlinge,  dann  aber  auch  kräftige  Perso- 
nen aus  allen  Ständen  häufig  erlagen. 

Fast  ebenso,  obschon  etwas  milder,  gestaltete  sich  diese 
rheumatische  Krankheitsconstitution  zu  Berlin,  wo  sie  indess 
erst  im  April  und  Mai,  mit  dem  Nachlass  der  Kälte,  sich  zu  of- 
fenbaren begann  -).  Die  von  Hoffmann  geschilderten  Zufälle 
haben  in  der  That  eine  sehr  grosse  Aehnlichkeit  mit  der  In- 
fluenza, und  selbst  der  häufige  Uebergang  der  Brustaffectionen 
in  Phthisis  fehlte  nicht. 

Wir  brechen  hier  ab,  um  unsre  Betrachtung  einer  Krank- 
heit zuzuwenden,  welche,  wesentlich  dem  Schoosse  des  17ten 
Jahrhunderts  entsprossen,  gerade  in  dieser  Zeit  bereits  eine 
Bolle  zu  spielen  angefangen  hat,  deren  ganze  Bedeutung  viel- 
leicht erst  erkennbar  seyn  wird,  wenn  auch  die  ungeheuren 
Krankheitsvorgänge  unsrer  nächsten  Vergangenheit  dem  unbe- 
fangenen Blicke  der  Geschichte  zugänglich  seyn  werden.  —  Nur 
durch  die  Zusammenstellung  des  Frieseis  mit  den  seine  Wiege 
und  seine  spätere  Entwickelung  umgebenden  epidemischen  Er- 
scheinungen dürfte  die  Erkenntniss  seiner  wahren  Natur  er- 
reichbar erscheinen.  Diese  Vereinigung  desselben  mit  verwand- 
ten Erscheinungen  haben  wir,  so  viel  als  möglich,  in  der  fol- 
genden Darstellung  festzuhalten  versucht. 


1)  Ramazzini,  de  fn'gore  hyemali  anni  1709.  Op.  omn.  etS ydenh.  opp. 
omn.y.  791  seq. 

2)  Gluge  irrt  also,  wenn  er  von  gleich  zeitiger  Verbreitung  der  Epidemie 
in  Italien  und  Deutschland  spricht.  Im  Gegeiltheil  würde  aus  dem  späteren  Be- 
fallenwerden  von  Berlin  sich  selbst  ein  Grund  für  die  Jnlluenzanalur  derselben 
ergeben,  welche  sich  bekanntlich  in  dieser  Zeit  sehr  häufig  von  Süden  nach  Nor- 
den verbreitete. 
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Der    Friese  1. 

Wenn  überhaupt  die  Geschichte  der  Volkskrankheiten  die 
mannigfaltigsten  und  sichersten  Beweise  liefert,  dass  keine  be- 
deutende Erscheinung  in  dem  kranken  Leben  der  Menschheit 
ihre  Rolle  spielt,  ohne  längere  oder  kürzere  Zeit  vor  der  Offen- 
barung ihrer  vollen  Eigentümlichkeit  in  Andeutungen,  man- 
nigfachen Uebergängen  und  Vorläuferformen  die  Spuren  ihrer 
beginnenden  und  fortschreitenden  Ausbildung  an  den  Tag  ge- 
legt zu  haben,  wenn  dieselbe  besonders  zeigt,  dass  die  anschei- 
nend getrennten  Formen  der  sich  im  Verlaufe  der  Jahrhunderte 
folgenden  Seuchen  des  Menschengeschlechts  in  einer  innigen 
Verbindung  mit  einander  stehen,  so  ist  dies  mit  der  Geschichte 
des  Frieseis  in  vorzüglichem  Grade  der  Fall.  Wir  haben  be- 
reits im  ersten  Theile  dieser  Schrift l)  den  Versuch  gemacht, 
die  Erscheinung  des  englischen  Schweisses  als  die  erste, 
wenn  auch  vorübergehende,  doch  durchaus  nicht  zu  verken- 
nende Andeutung  der  bevorstehenden  Ausbildung  des  Frieseis 
darzustellen,  und  namentlich  zu  beweisen  gestrebt,  dass  der  eng- 
lische Schweiss  die  Uebergangsform  des  Petechialtyphus 
zum  Friesel,  die  Verbindung  des  typhösen  mit  dem  rheu- 
matischen Elemente  bildete.  Jetzt  sey  es  versucht,  die  fer- 
nere Geschichte  dieses  letzteren  insoweit  aufzuhellen,  als  es 
einerseits  die  Wichtigkeit  einer  Krankheit  erfordert,  die  mehr 
wie  irgend  eine  andere  das  Interesse  der  Gegenwart  in  Anspruch 
nimmt,  und  als  es  andrerseits  die  Ausdehnung  der  uns  zu  Ge- 
bote stehenden  Quellen  möglich  macht  2). 

Die  Frage  nach  dem  Alter  des  Frieseis  hat  die  meisten 
Schriftsteller  3)  bis  auf  Hippokrates  zurückgeführt4),  welcher 

1)  Th.  LS.  235  ff. 

2)  Vergl.  Rosenba  um'»  (unvollendeten)  Versuch    einer  Geschichte  der 
Frieselfieberepideinieen ,  in  Hecker' s  Annalen.  Bd.  29. 

3)  Z.  B.  IS e i p ,tDiss.  de purpura  morbo  antiquo,  cup.  2.  —  Triller,  exerci- 

tatia  de  febre  miliar!  veteribus  haud  incognita.    Opusc.  lom.  II.  p.  327  seq 

Vogel,  praelccl.  de  cogn.  et  eurund.  praccip.  c.  lt.  affect.p.  99  seq.  —  Grüner, 
morb.  antiqq.  p.  III.  seq. 

4)  Hippocrates    Kpid.  II.  Sect.  HI.p.102.  (cd.  Foi'sJ.     „lafebribus  au- 


ein  Sommerfieber  beschreibt,  welches  nur  Frauen  befiel,  ohne 
je  tödtlich  zu  seyn.  Da  aber  in  dieser  Stelle  eben  so  wenig 
als  in  einigen  andern  bei  Hippokrates  J),  Aerius2)  und  bei 
den  Arabern  weder  der  kritischen  Frieselsch weisse,  noch  der 
dem  Frieselausbruche  vorhergehenden  und  ihn  begleitenden 
Herzaffectionen  u.  s.  w.  gedacht  wird,  da  ferner  die  Krankheit 
im  Gegensatz  zu  den  späteren  Frieselepidemieen  absolut  gutar- 
lig  war3),  so  ist  kein  Grund  vorhanden,  um  nicht  mit  Eisen- 
mann4) anzunehmen,  dass  frieselähnliche  Ausschläge  den  Alten 
eben  so  wenig  unbekannt  waren,  als  sie  noch  jetzt  zu  verschie- 
denen acuten  Krankheiten,  namentlich  exanthematischen,  (Blat- 
lern,  Masern,  Scharlach,  Petechialtyphus,  Pest  u.  s.  w.)  hinzu- 
treten, dass  aber  der  Friesel,  als  eigenthümlicher  und  selbst- 
sländiger  Krankheitspro cess,  denselben  unbekannt  war.  Aus- 
serdem beruft  sich  Eisenmann  darauf,  dass  der  Friesel  nach 
allen  bisherigen  Erfahrungen  nur  zwischen  dem  43sten  und 
59sten  Grade  nördlicher  Breite  vorgekommen  ist. 

Desto  zahlreicher,  wenn  auch  Anfangs  unbestimmt,  sind 
die  Nachrichten  über  epidemische  Vorläuferformen  des  Frieseis 
im  IGten  Jahrhundert.  —  Wir  haben  schon  im  ersten  Theile 
dieser  Schrift,  als  eine  charakteristische  Eigenthümlichkeit  der 
in  den  Volkskrankheiten  des  16ten  Jahrhunderts  so  auffällig 
sich  kundgebenden  Umgestaltung  der  epidemischen  Krank- 
heitsconstitution,  den  auffallenden  Zug  der  Krisen  und  krisen- 
arfigen  Erscheinungen  nach  der  äussern  Haut  hervorgehoben, 
und  als  Beweise  für  diese  Behauptung,  ausser  dem  bedeutende- 


Inn  acstiiis  circa  sepliimim,  octavum  et  nonum  diem  aspredincs  quaedam  milia- 
ceae,  culicum  morsibus  ferc  similcs,  rjuae  tauten  non  admoduui pruriebant ,  in 
summa  eilte  subnascebanlur ,  et  ad  jitdicatione/n  usque  perdurabant.  Acneeae 
guidem  masculorum  ulli  eruperunt.  Mutier  vern  cui  talia  fiercnt  nulla  mortua 
est.  Hebetiori  tarnen  erant  auditu  et  soporosae ,  quamcis  antea  non  admndum 
soporosae  cssent,  ouibus  isla  evenire  debebant.  Neque  tarnen  in  lulum  perse- 
verabani.u 

1 )  1 1  i  p  p  o  c  r  a  t  e  s-,  Epid.  I.  sect.3.  cas.  1. 

2)  Aetius,  Telrab.  II.  ser/n.  I.  cap.  129. 

3)  Kin  Punkt,  diu  schon  Salzmann  unter  den  Gegengrüiulvu  aufführt. 

4)  Kisenmaiiii,  die  Wundlieber  u.  s.  \v.   S.  303. 
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ren  Hervortreten  des  Petechialtyphus,  die  anfänglichen  Formen 
der  Syphilis,  vorzüglich  aber  den  englischen  Schweiss  be- 
nutzt. Wie  wir  aber  das  enge  verwandtschaftliche  Verhältnis« 
des  Petechialtyphus  zum  englischen  Schweisse  dort  näher  be- 
wiesen zu  haben  glauben,  so  finden  wir  einen  ferneren  Anhalte- 
punkt  für  diese  Behauptung  in  den  mannigfachen  Ueber»än°-en 
des  Petechialtyphus  im  16ten,  noch  mehr  aber  im  17ten  Jahr- 
hundert in  den  Friesel,  oder,  mit  andern  Worten,  in  der  Ge- 
neigtheit des  ersteren,  sich  auf  der  Haut  vorzugsweise  durch 
Frieselausschlag  zu  entscheiden,  der  ihm  ja,  in  untergeordneter 
Weise,  und  neben  den  ausgebildeteren  Exanthemen,  niemals 
fremd  war. 

Wenn  man  auch  sicherlich  zu  weit  gehen  würde,  wollte 
man  in  den  zahlreichen  Beobachtungen  des  16ten  und  17ten 
Jahrhunderts,  wo  sich  neben  und  nach  den  Petechien  im  Pete- 
chialtyphus Friesel  entwickelte  —  abgesehen  von  der  leichten 
Verwechselung  des  so  häufig  als  „Purpura"  bezeichneten  Pete- 
chienausschlages  mit  dem  Friesel  —  den  wahren  Friesel  er- 
blicken1), so  lässt  sich  doch  nicht  leugnen,  dass  die  Schrift- 
steller dergleichen  friesel  artiger  Ausschläge  beim  Petechialty- 
phus, zu  denen  sich  zuweilen  selbst  noch  andere,  gerade  für 
den  Friesel  sehr  charakteristische  Krankheitserscheinungen  ge- 
sellen, in  der  genannten  Zeit  zu  häufig  erwähnen,  als  dass  man 
nicht  an  einen  tieferen  Zusammenhang  dieser  Verhältnisse  den- 
ken sollte.  Hierher  gehören  vorzüglich  die  Stellen  bei  Pe- 
trus Salius  Diversus2),  Biverius  3),  Diemerbroeck  *), 
OctavianusBoboretus"')  und  Andern,  die  Allioni«)  anführt, 
und    zu    denen    sein    Uebersetzer ')    noch    mehrere    hinzufügt 

1)  Dies  ist  sehr  häufig  geschehen.  Der  Berichtigung  wegen  sey  bemerk!, 
«lassz.B.  weder  bei  Heer,  noch  hei  Rh  um  elius,  noch  hei  Fonseca  vom  Friesel 
(Rosenbaum)  sondern  lediglich  vom  Petechialtyphus  die  Rede  ist. 

2)  De  febri pestt/ente ,  eap.  17. 

3)  Prtix.  medlib.  XVII.  sect.III.  cap.  1.  dcfebr.pestilenle. 

4)  Tractat.  depest.  histor.  XXf'II.  etc. 

5)  Traclatdefebr.peticul.elc.   Tridenli  1592.  4.  p.  180. 
C)  Allioni,p.73ff. 

7)  Dieser  (Wigand)  bereicherte  Allioni's  Schrift  ausser  vielen  Anmer- 
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\ichts  desto  weniger  beginnt  die  eigentliche  Geschichte  des 
Frieseis  erst  da,  wo  er  auf  dem  Schauplatze  der  Volkskrank- 
heiten erscheint,  mit  der  Periode  seines  ausgeprägten  epidemi- 
schen Auftretens,  obschon  auch  diese  in  eine  frühere  Zeit  als 
die  gewöhnlich  angenommene  fällt,  wie  die  unzweifelhafte,  von 
Octavius  Odoricus  beschriebene  Epidemie  des  Frieseis  be- 
weist, welche  im  J.  1523  in  Oberitalien  herrschte  J).  Das  Auf- 
treten dieser  Epidemie  dürfte  aber  die  neuere  Entstehung  des 
Frieseis  um  so  schlagender  beweisen,  als  seit  dieser  Zeit  kein 
Land  mehr  als  die  Lombardei  von  demselben  heimgesucht  wor- 
den ist.  Irrig  ist  deshalb  die  Annahme  von  Fantoni  und  Giu- 
detti,  welche  den  Friesel  erst  seit  dem  J.  1711  oder  1715  in 
Oberitalien  bekannt  seyn  lassen  2). 

Ein  Zeitraum  von  mehr  als  hundert  Jahren  liegt  zwischen 
dieser  ersten  Nachricht  und  der  Epidemie  des  Jahres  1652  zu 
Leipzig.  Die  Ursachen  dieses  Verschwindens  sind  in  ein  un- 
durchdringliches Dunkel  gehüllt,  und  der  nicht  zu  fern  liegende 
Gedanke,  dass  vielleicht  das  bedeutende  Hervortreten  der  „un- 
garischen Krankheit"  in  dieser  Zwischenperiode  den  Friesel  in 
seiner  durch  den  englischen  Schweiss  so  überaus  energisch  ein- 
geleiteten ferneren  Ausbildung  zurückgehalten  habe,  lässt  doch 
noch  die  grosse  Frage  nach  der  Ursache  eines  so  auffallend 
schnellen  Wechsels  der  damaligen  Krankheitsconstitution  übrig. 
Die  Aerzte,  welche  die  ersten  Ausbreitungen  der  neuen  Krank- 
heit beobachteten,  Hessen  es  nicht  an  zum  Theil  sehr  sonder- 
baren und  lächerlichen  Vermuthungen  fehlen,  und  nur  Wenige 
vermochten  sich,  wie  Sydenham,   zu  der  Ansicht  zu  erheben, 


kungen  vorzüglich  mit  einer  sehr  fleissig  und  mit  vieler  Kritik  zusammengestell- 
ten Literatur  des  Frieseis.  Schon  Wigand  bemerkt,  dass  die  gewöhnlich  bei 
dem  Friesel  mit  angeführte  Schritt  von  Neucrantz,  De  purpura  Über  suigu- 
laris,  Lub.  1648,  Francof.  et  Lub.  1666,  durchaus  nicht  vom  Friesel  handle.  Als 
Curiosum  mag  noch  bemerkt  weiden,  dass  die  von  Vielen  angeführte  Disserta- 
tion :  C  o  1  u  m  n  a ,  de  Purpura ,  cum  adnotationibus  Majori».  Kilon.  1673,  wie  wir 
uns  aus  eigner  Ansicht  überzeugt  haben,  nicht  vom  Friesel,  sondern  von  der  Pur- 
purschnecke handelt!. 

1)  S.  histor.-pathol.  Unters.  I.  S.  263. 

2)  ü  a  m  i  1  a  n  o ,  Vorrede. 
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dass  das  neue  Uebel  als  ein  durch  den  Entwickelungsgang  der 
Krankheitswelt  gegebenes  zu  betrachten  sey. 

So  hielten  Friedr.  Hoffmann1),  und  nach  seinem  Bei- 
spiele Viele  Andere2),  den  Friesel  für  eine  durch  die  allgemei- 
nere Einführung  des  Thee's  und  Kaffee's  entstandene  Krank- 
heit. Andere  wieder  schrieben  die  Ausbreitung  des  Uebels  einem 
nach  Hamilton  aus  Indien  stammenden,  durch  herumziehende 
Soldaten,  namentlich  Polen  und  Russen,  Lebersiedelungen  u.  s.  w. 
verschleppten  Contagium  zu  3). 

Wir  selbst  mögen  die  Vermuthung  nicht  unterdrücken,  dass 
vielleicht  die  Entstehung  des  Frieseis  mit  der  in  der  Mitte  des 
17ten  Jahrhunderts  allgemein,  namentlich  aber  in  Sachsen  ver- 
breiteten scorbutischen  Krankheitsstimmung  im  Zusammen- 
hange stand.  Welsch  selbst  beginnt  seine  Schrift  mit  der  Be- 
merkung, dass  der  Scorbut  zu  seiner  Zeit  an  der  Spitze  der  epi- 
demischen Krankheitsconstitution  gestanden,  und  einen  früher 
nie  gekannten  unheilvollen  Antheil  an  der  Gestaltung  vieler 
Krankheiten  genommen  habe  4).  Es  bedarf  hier  nur  noch  der 
Hinweisung  auf  die  im  ersten  Theile  dieser  Schrift  von  uns 
mitgetheilten  bestätigenden  Bemerkungen  eines  andern  Leipzi- 
ger Arztes  aus  dieser  Periode,  um  unsrer  Vermuthung  einen 
nicht  unbedeutenden  Grad  von  Wahrscheinlichkeit  zu  geben  5). 


1)  Hoffmann,Mcrf.  rat.  System.  IV.  P.  I.  Sect.  I.  c.  9. 

2)  Z.  B.  ein  gewisser  Reinliar  d,  Physikus  zu  Sagan,  welcher  den  Friesel 
sogar  in  erbärmlichen  Hexametern  besang!  Das  weder  von  Ha  Her  noch  von 
Sprengel  erwähnte  Buch  scheint  ziemlich  selten  zu  seyn.  (S.  das  Schriften- 
verzeichnis».) Ein  ähnliches  Gedicht  desselben  Verfassers  handelt  „de  febribus 
intermitlenlibus  spuriis  scu  epidemiits.    Glogov.  1759." 

3)  Acta  medieor.  Berolin.   Vol.  II.  p.  2. 

4)  Welsch,  ab  inil.  —  „Cujus  rei  cerilalem  rcl  solus  inier  alias,  omni  ae- 
tali  et  sexuijam  nunc  communis  elfamiliaris,  t  es  tat  am  facere  polest  scorbuius  ; 
qui  cum  anliquis  ne per  transennam  quidem  nolus  fuerit,  superioribus  tarnen  an- 
nis,  in  superiorieliam  hac  nostra  Germania,  eam  nobiscum  inire  consanguinita- 
tem  ausus  est,  ul  plurimos  non  tantum  sua  labe  ac  contagio  per  se  inßcereac 
exercere,  sed  aliis  etiam  morbis  perniciose  sese  implicere  non  erubescat." 

5)  Drawitz,  Bericht  und  Unterricht  von  der  Krankheit  des  schmerzma- 
chenden Scharbocks.  Erste  Aufl.  T.eipz.  ir>47.  Vergl.  Histor.  pathologische 
Unters.  I.  S.  176  ff. 

Haesei's's  Unters.  II.  a  y 
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Unter  den  zahlreichen  Bestätigungen  dieser  Behauptung, 
welche  die  ärztlichen  Schriften  jener  Zeit  darbieten,  kann  vor- 
züglich die  Beobachtung  eines  epidemischen  scorbutischen 
Uebels  hervorgehoben  werden,  von  welchem  Khern1)  Nach- 
richt gibt.  Im  Anfang  des  18ten  Jahrhunderts  wurden  zu  Hart- 
berg2) alle  Frauen,  mit  Ausnahme  von  dreien,  welche  das 
dreissigste  Jahr  überschritten  hatten,  zu  Anfang  April  eines 
nicht  angegebenen  Jahres  von  einer  Krankheit  ergriffen,  welche 
mit  Frost  und  darauffolgender  Hitze  begann,  und  am  folgenden 
Tage  mit  Nachlass  der  Hitze  in  einen  Schmerz  in  dem  linken 
Hypochondrium  überging,  mit  welchem  eine  deutliche  Auftrei- 
bung der  Milzgegend  verbunden  war.  Durch  Diaphoretica  und 
Antiscorbutica  verschwand  diese  Anschwellung  bald,  statt  ihrer 
aber  stellten  sich  Zahnschmerzen  und  Excoriationen  des  Zahn- 
fleisches ein,  so  dass  bei  der  leisesten  Berührung  des  letzteren 
mit  der  Zunge  sich  die  Oberhaut  desselben  ablöste.  Eine  Ur- 
sache des  sonderbaren  Uebels  liess  sich  durchaus  nicht  auffin- 
den, noch  weniger  aber  eine  Erklärung,  warum  kein  einzi- 
ger Mann  und  dagegen  alle  Frauen  von  demselben  befallen 
wurden. 

Erkannte  ja  auch  St  oll,  dieser  scharfsichtige  Beobachter 
der  epidemischen  Krankheitsverhältnisse,  den  grossen  Einfluss, 
welchen  diese  letzteren  auf  die  Krankheiten  der  Wöchnerinnen 
ausüben,  als  er  die  Worte  aussprach:  ,.Nulla  febris  est,  quae 
tion  aliquando  in  puerperam  cadat,  ea  vero  praeprimis,  quae 
constilulioni  praeest." 

Wenn  wir  aber  hier  jenen  denkwürdigen  Antheil  des  Scor- 
buts  an  der  Gestaltung  der  Volkskrankheiten  der  genannten 
Zeit  hervorheben,  so  kann  es  uns  nicht  in  den  Sinn  kommen, 
diesem  Antheil  eine  so  weite  Ausdehnung  zuzugestehen,  als  sich 
dies  viele  Aerzte  der  damaligen  Zeit  erlaubten.     Schon  früher 


1)  Khevn,  Affectin  scorbutica  tnnlieribus  Ilartbergensibus  ante  aliquot 
nnnos  epidemica.  (Epti.  \.  C.  Cent.  I.  et  II.  p.  3'H.J  Khern  datirt  seine  Mit- 
theilnng  vom  J.  1709. 

2)  Wir  sind  ausser  Stande,  die  Lage  dieses  Ortes  naher  zu  bestimmen. 
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haben  wir  darauf  hingewiesen,  dass  die  Aei'zte  aller  Zeiten  nur 
zu  oft  räthselhafte  Erscheinungen  aufgeklärt  zu  haben  meinten, 
wenn  sie  einen  Namen  für  dieselben  gefunden  hatten,  und  so 
sprachen  auch  die  Beobachter  des  17ten  Jahrhunderts  häufig 
von  scorbutischen  Complicationen,  um  die  geringen  Erfolge  ihrer 
Kurmethoden  bei  gefährlichen  Zuständen  jeder  Art  zu  entschul- 
digen. Sollen  wir  daran  erinnern,  wie  die  Sache  in  unsern 
Tagen  nur  den  Namen  gewechselt  hat,  und  wie  Arzt  und  Laie 
sich  beruhigen,  wenn  irgend  ein  Uebel  „nervös"  und  damit 
nothwendig  menschlicher  Kunst  unerreichbar  wurde? 

Es  ist  höchst  auffallend,  dass  wir,  im  Gegensatz  zu  andern 
ursprünglich  örtlich  beschränkten  Epidemieen,  den  Friesel  zuerst 
in  Leipzig  erblicken,  wo  weder  früher  noch  später  Frieselepi- 
demieen  geherrscht  haben.  Nichts  desto  weniger  drängt  sich 
die  Vermuthung  auf,  dass  das  Uebel  vor  der  genannten  Epide- 
mie sich  in  jenen  Gegenden  zeigte,  deren  endemische  Verhält- 
nisse noch  heute  sehr  häufig  der  Entstehung  und  Verbreitung 
des  Frieseis  Vorschub  leisten,  wie  z.  B.  Oheritalien  und  einige 
Distrikte  Frankreichs. 

Wenn  auch  aus  der  (sehr  seltnen)  Dissertation  Hopp's, 
die  im  J.  1652  zu  Leipzig  erschien,  unzweifelhaft  hervorgeht, 
dass  der  Friesel  den  Leipziger  Aerzten  schon  vor  Welsch  be- 
kannt war,  so  gebührt  doch  dem  Letztgenannten  das  Verdienst, 
die  erste  Beschreibung  des  ausgebildeten  und  als  neu  erkann- 
ten Uebels  gegeben  zu  haben.  Nichts  desto  weniger  liefern 
Hopp4s  Angaben  sehr  werthvolle  Fingerzeige  für  die  Erkennt- 
niss  der  allmäligen  Entwickelung  des  Frieseis,  welchen 
die  Leipziger  Aerzte  vor  dem  Zeiträume,  aus  welchem  die 
Beobachtungen  von  Welsch  herrühren,  vom  Scharlach,  Nes- 
selfriesel  und  andern  exanthematischen  Fiebern  nicht  zu  unter- 
scheiden im  Stande  waren.  Dies  geht  ans  den  unten  angeführ- 
ten Worten,  mit  welchen  die  Hopp 'sehe  Dissertation  beginnt, 
deutlich   hervor1)-     Wir  werden  aber  später  Gelegenheit  fin- 

1)  „Vldit  ftactenus  per  aliquot  annos  Lipaia  nnslra  et  cum  Uta  circi/utja- 
centia  lata  alia pturi/nox  /feto  de/i.ros,  ante  rinn  (tbser rata  symptomale  Snfesta- 

17* 
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den,  die  Entwickelung  des  ächten  Frieseis  in  andern  Epide- 
niieen  unter  ähnlichen  Umständen  zu  beobachten.  Man  könnte 
glauben,  dass  Hopp  die  Purpura  mit  dem  Petechienausschlage 
verwechsele,  wenn  er  sich  nicht  selbst  feierlich  gegen  eine 
solche  Verwechselung  verwahrte.  Zudem  erwähnt  er,  dass  das 
Volk  die  neue  Krankheit  Fries el  nenne,  dass  sie  allerdings 
Personen  jedes  Alters  und  Geschlechts,  vorzüglich  aber  doch 
Kinder  und  Frauen  ergreife.  Einer  besondern  Opportunität 
der  Kindbetterinnen  gedenkt  llopp  nicht,  obschon  unter  den 
Ursachen  auch  „Lochia  in  puerpera  relenta"  vorkommen.  Die 
untenstehende  Beschreibung  der  Hauptzufälle  der  Krankheit 
wird  am  leichtesten  das  Verhällniss  derselben  zu  dem  ausgebil- 
deten Friesel  erkennen  lassen  ').  Dieser  aber  ist  es  offenbar, 
den»  wir  in  der  Schilderung  von  Welsch  begegnen. 

16S2.     Leipzig.  —  Ctottfr.  Welsch. 

Seit  dem  .T.  1652  beobachteten  die  Leipziger  Aerzte  eine 
ausschliesslich  Wöchnerinnen  befallende  Krankheit,  welche 
sowohl  durch  ihre  Neuheit,  als  durch  ihre  grosse  Gefahr  allge- 
meinen Schrecken  verbreitete.  Sie  befiel  die  meisten  Wöch- 
nerinnen schon  am  2ten,  häufig  am  4ten  bis  7ten  Tage  nach 
der  Niederkunft,  selten  später,  und  nur  in  einem  Falle  sah 
Welsch  den  Friesel  noch  nach  5  Wochen  entstehen.  Nach 
einem    kurzen  Froste   folgte   bedeutende  Hitze,   heftige  Angst, 


tos.     Ctrl  im  scilicet  vel  Universum  sei  tnsignem  ejus  partem  occupabat  colorim- 

pense  rubenS  attt  etiaw  purpurei/s ,  cum  aliquali  interdurn  inlumescentia  ul  et  ea~ 
lorc  urente ,  quem  in  declinalione  morbi excipicbal  epidertnidis  erosio  frustillatim 
tandem  decidentis  elc.u 

1)  Hopp,  §.  15.  „Caeterum  effervescenttam  ebullitionemque,  in  sartguine 
praesenlem  plurima  sunt,  quae  eviucunt.  Ta/ia  sunt  e.r  aclionilius  ijvidem  laesis 
capitis  gramlas  et  dolor pulsatprius ,  lassiludo  totius  corporis,  ardor  et  sr/isus 
punetionis  sab  eitle  cito  transiens,  nnrinm  auriumque prurilus ,  slernulatia  fre- 
quens,  pavores  insnmnn,  insomnin  turbulent a  cum  pavore,  spectra plianlasiae 
rerum  rubrarum  et  cnrruscanlium,  dc/iria,  insu/tus  ad  epileplicos  accedo/tes, 
pulsus  eeler  et  freque/is  ac  re/temens,  diffici/is  et  cila  respiratio ,  lussis  sicca  et 
aliae.  E.r  excrelis:  urinae  turbidne,  turbulentaeet subjugalei ,  haemorrhagia 
nariuMj  vomiiionesy  diarrhoea.  laerimae  inro/untariae  elc." 
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/.uweileii  Kopfschmerz,  und  unter  leichten,  vorzüglich  in  dei 
Stirn-,  Her/.-,  Hals-  und  Rückengegend  auftretenden  Schweis- 
sen,  während  beträchtlicher  Fieberbewegungen,  verbreitete  sich, 
bald  über  den  ganzen  Körper,  bald  nur  über  einzelne  Theile 
desselben ,  während  die  Temperatur  der  Haut  bedeutend  ge- 
steigert war  und  diese  selbst  eine  rauhe  Beschaffenheit  annahm, 
eine  juckende  Röthe,  der  am  4ten  bis  6ten  Tage  der  Ausbruch 
des  Frieseis  folgte.  Wenn  sich  mit  demselben  aber  auch  einige 
kritische  Erscheinungen,  namentlich  im  Urin  und  in  den  zuwei- 
len ziemlich  reichlichen  Schweissen  einstellten,  so  Hessen  doch 
auf  der  andern  Seite  die  Fortdauer  der  Angst,  die  mühsame  Re- 
spiration, der  kleine  ungleiche  Puls,  die  Kraftlosigkeit  und  Un- 
ruhe, die  Delirien,  die  eintretenden  profusen  Nasenblutungen, 
das  Zittern,  die  Convulsionen  und  die  Erstickungsanfälle  die 
überaus  tückische  Natur  des  Uebels  nicht  verkennen.  Nur  we- 
nige Wöchnerinnen,  —  von  zehn  etwa  eine,  —  entgingen  dem 
Tode  unter  kritischen  Stuhlgängen  und  Schweissen,  denen  spä- 
ter Abschuppung  folgte,  und  nur  in  den  wenigsten  Fällen  konnte 
wohl  der  rein  symptomatischen  und  auf  verkehrten  humoralpa- 
thologischen  Grundsätzen  beruhenden  Behandlung  der  Aerzte 
durch  massige  Aderlässe,  Suppositorien,  leichte  Klystiere,  säuer- 
liche und  aromatische  Getränke,  Bezoardica  und  vorzüglich 
durch  Schwitzmittel  ein  günstiger  Erfolg  beigemessen  werden';. 
So  herrschte  die  Krankheit  in  Leipzig  bis  zum  J.  1654,  und 
auch  später  noch  blieb  sie  ausschliesslich  auf  Sachsen  beschränkt, 
immer  noch  vorzugsweise  Wöchnerinnen,  aber  doch  auch  an- 
dere Personen  mit  derselben  Bösartigkeit  befallend2). 


1)  Welsch,  in  der  im  Schriften  verzeichniss  genannten  Dissertation.  — 

2)  Chr.  Joh.  Langius,  opp.  Tom.  If.  p.96.  Tom.  lll.p.  608.  —  „Ast  tarn 
vaslas  Jixasque  Kedes,  volenle  sie  benigni  numiuis  gralia,  in  Puiaumia-,  lialaoia  et 
Silesia  nomlum  locare  valuil  purpurca  maligmtaSj  de  qua  rabie  quidem  conqueri- 
tur  saxoniea  te/lus,  inlra  cujus  ßues  maxime.  lamentatur  Lipsia,  tanla  tot  mu- 
sarum  gloriosissima  maier,  quippc  quae  hane  purpuram  frequenliori  persenliseil 
dolore^ adeo  ul  ejus  invasionr  tarn  lenerae  quam  prnfeelae  aelalis  ac  utriusque 
sex us  homines  saepe  exslinguanlur :  inier  omues  tarnen  primaria  exslinguil 
puerperal." 
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1G5G.     Augsburg.  —  «.  Hieron.  Welsch.     liucas 
Schroeckh. 

Die  nächste  Nachricht  über  das  Frieselfieber  findet  sich 
bei  einem  Augsburger  Arzte,  G.  Hieron.  Welsch  l),  welcher 
im  J.  1656  die  neue  Krankheit  bei  einer  jungen  Wöchnerin 
beobachtete,  Dieselbe  starb,  und  die  ihr  beistehenden  Weiber 
schrieben  ihren  Tod,  vielleicht  nicht  ganz  ohne  Grund,  den 
kalten  Umschlägen  zu,  welche  der  Arzt,  des  Kopfschmerzes 
wegen,  verordnet  hatte.  Später  scheint  der  Friesel  in  Augs- 
burg häufig  vorgekommen  zu  seyn,  indem  derselbe  Welsch, 
welcher  im  J.  1677  starb,  bemerkt,  die  Fieber  der  Wöchnerin- 
nen würden  mit  bezoardischen  und  schweisstreibenden  Mitteln 
glücklich  geheilt2).  Später  beobachtete  Lucas  Schroeckh  in 
einigen  gelinderen  Petechialfieberepidemieen  eine  nicht  unan- 
sehnliche Steigerung  der  gefährlichsten  Zufälle,  namentlich 
der  Herzensangst,  durch  den  Ausbruch  des  Frieseis.  Unter 
den  von  ihm  angeführten  Fällen  befindet  sich  auch  der  einer 
Wöchnerin  3). 

Nächst  Sachsen  würde  Bayern  als  der  früheste  Schau- 
platz des  Frieseis  gelten  können,  wenn  sich  Grünwald's*) 
Vermuthung,  dass  dem  Friesel  die  bösartigen  Epidemieen  zuge- 
hört hätten,  welche  im  J.  1666  in  mehreren  Gegenden  Bayerns 
herrschten,  beweisen  Hessen.  Es  spricht  indess  Alles  dafür,  dass 
man  im  Anfange,  durch  die  Schrift  von  Welsch  auf  das  neue 
Exanthem  aufmerksam  gemacht,  viele  Fälle  des  von  jeher  und 
namentlich  jetzt  auch  symptomatisch  Friesel  erzeugenden  Pete- 
chialtyphus als  selbstständigen  Friesel  bezeichnete.  Dennoch 
würde  man  den  Aerzten  jener  Zeit  häufig  Unrecht  thun,  wenn 
man  sie  deshalb  einer  diagnostischen  Ungenauigkeit  anklagen 
wollte,   indem,    wie  sich  im  Verfolge  dieser  Betrachtungen  im- 


1)  Welscli,  p.  14.  Vergl.  Allioni,  p.  4. 

'2)  Mine.  aead.  nal.  cur.  Dec.  I.  ann.  4  et  5.  append.  p.  55. 

i)   Ibid.  Dec.  II I.  ann.  5  et  G.p.  157. 

4)  C  r  ii  n  w  ald,  Acta  nat.  curiot.    Vol.  VI.  appp.fi. 
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mer  mehr  ergeben  wird,  Alles  dafür  spricht,  dass  sich  der 
Friesel  theils  aus  dem  Petechialtyphus,  theils  aber 
auch  aus  den  erysipelatösen  Krankheitsformen  heraus- 
bildete,  welche  in  der  Geschichte  der  Vülkskrankheiten  eine 
so  ausgedehnte  und  wichtige  Rolle  spielen,  und  dass  wir  erst 
spät  denselben  durchgängig  die  ausgebildete  rheumatische 
Natur  offenbaren  sehen,  die  ihm  gegenwärtig  unbestreitbar 
zukommt. 

Bei  einer  ansehnlichen  Reihe  von  Epidemieen  ist  es  zu- 
weilen wirklich  schwer  zu  entscheiden,  ob  sie  dem  Pete- 
chialtyphus oder  dem  Friesel  zugehören.  Mit  Uebergehung 
der  auch  von  Allioni  angeführten  sehr  kurzen  Notizen  bei 
Rosinus  Lentilius1),  nach  welchen  ein  sich  zu  dem  Pete- 
chialtyphus, der  im  J.  1689  zu  Wending  und  Donauwörth 
herrschte,  hinzugesellender  weisser  Friesel  einen  unglücklichen 
Ausgang  herbeiführte,  so  wie  der  ganz  analogen  Beobachtung 
Brunner's  2),  bei  einer  in  demselben  Jahre  unter  der  Besatzung 
zu  Philippsburg  bei  Heidelberg  herrschenden  typhösen  Pneu- 
monie, findet  sich  in  einer  Dissertation  Wedel's  vom  J.  1690 
bereits  eine  vollständige  Beschreibung  des  wahren  Frieseis,  ob- 
schon  es  bei  dem  Mangel  hinzugefügter  Beobachtungen  zweifel- 
haft bleibt,  ob  Wedel  die  Krankheit  selbst  gesehen  habe. 

Ein,  freilich  vereinzelter,  aber  sehr  ausgebildeter  Fall  des 
wahren  Frieseis  wurde  von  Camerarius  im  Jahre  1699  zu 
Tübingen  bei  einer  Wäscherin  beobachtet3). 

Dagegen  lassen  sich  in  Gahrliep's  Beobachtungen,  welche 
Berlin  und  das  J.  1699  betreffen,  die  Verbindungen  des  Frie- 
selprocesses  mit  typhösen  Erkrankungen  nicht  verkennen  *), 
obschon  derselbe  erst  seit  dem  J.  1706  in  der  Mark  Branden- 
burg selbstständig  wurde. 


1)  Rosinus  Lentilius,  Miicellauea  medico-practica.    Ulm  löJ)t<. />.  llö. 
—  IWlcell.  nat.  curios.  Dec.  III.  ann.  5  et  C.  app.p.  132. 

2)  li  riiu  ii< _■  i  ,  Com.,  Miscell.  nat.  cur.  Dec.  III.  rinn.  7  et  8.  p.  342, 

3)  Mitcell.  nat.  cur.  dec.  III.  ann.  1  et  8.  app.  p.  102. 

4)  Ibid.p.Oi. 
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Aus  der  untengenannten,  in  einer  überaus  geschmacklosen, 
gespreizten  und  mit  poetischen  Citaten  überladenen  Schreibart 
abgefassten  Abhandlung  Lochner's  ')  geht  hervor,  dass  der 
vor  dem  J.  1GS5  in  Nürnberg  unbekannte  Friesel,  von  welchem 
der  Verf.  nicht  mit  Unrecht  glaubt,  dass  er  an  die  Stelle  des 
ungarischen  Fiebers  getreten  sey,  im  Anfange  des  ISten  Jahr- 
hunderts an  der  Spitze  der  epidemischen  Krankheitsconstitution 
stand.  Derselbe  kam  vorzugsweise  bei  Kindbetterinnen  aus 
den  höheren  Ständen,  bei  mannbaren  Jungfrauen,  aber  auch 
bei  Männern  vor2),  und  war  im  Anfange  seines  Auftretens 
seltner  und  weit  gelinder,  als  später,  wo  er  meist  tödtlich  ver- 
lief. Lochner  rühmt  vorzüglich  die  Radix  Serpenlariae  und 
das  dieselbe  enthaltende  Pulvis  bezoardicus,  angticus  comitissae 
de  Kent3),  so  wie  den  Lapis  Bezoar  de  Goa  und  die  Radix 
Ginseng,  auf  welche  Mittel  zuweilen  Erbrechen,  meist  kritische 
Schweisse  eintraten. 

Sehr  genau  und  für  die  ächte  Natur  der  Krankheit  zeugend 
sind  die  Angaben  eines  Breslauer  Arztes  für  die  Frieselepidemie 
des  J.  1700.  Im  vorhergegangenen  Winter,  der  sich  durch 
Gelindigkeit  und  Nässe  auszeichnete,  herrschten  Petechialfieber, 
bei  denen  frieselartige  Exantheme  nicht  selten  waren,  und  eine 
Blatternepidemie;  dann  werden  Erysipelas  und  Zahnweh  als 
sehr  häufig  angegeben.  Ueberhaupt  scheint  der  Krankheits- 
charakter vorwiegend  erysipelatös  gewesen  zu  seyn  4).  Der 
im  Frühling  bei  fruchtwarmer  Witterung  sich  verbreitende  Frie- 
sel befiel  vorzüglich  Kinder  und  Weiber,  namentlich  Wöch- 
nerinnen 5).  Im  Sommer  folgten  Wechselfieber,  Pleuritis  spu- 
ria,  Durchfälle  bei  Kindern,  frieselartige  Ausschläge,  und  sehr 
häufig  kamen,  vorzüglich  bei  solchen  Personen,  die  an  „scor- 
butischen",  rothen  oderlividen,  fleckigen  Ausschlägen  litten,  ei- 


1)  Mise.  nat.  cur.  cent.  III.  app.p,  57  seq. 

2)  Unter  Andern  erlag  ein  Arzt  dem  Friese). 

3)  Dieses  lächerliche  Präparat  enthält  ausser  der  Serpe/ttaria  noch  Hirsch 
hörn,  Korallen,  Perlen,  Krebsstehle,  Bernstein,  Ciocu«  und  lind.  Vunlraytrvae. 

4)  Mise? ff.  nat.  cur.  IJrc.  III.  ann.  9  et  10.  app.p.  1  seq. 

5)  Ihid.p.M, 
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genthüniliche  Fieberformen  vor,  die  sich  durch  einen  höchst  un- 
regelmässigen Typus  und  häufigen  Wechsel  der  Zufälle  aus- 
zeichneten. Bald  klagten  die  Kranken  unter  Seufzen  und  Zit- 
tern über  Herzensangst,  über  die  grösste  Mattigkeit,  und  waren 
kurz  darauf  wieder  heiter  und  wohl;  bald  stellte  sich  wieder 
allgemeine  Abgeschlagenheit  und  ziehende,  spannende  Schmer- 
zen, vorzüglich  in  denjenigen  Theilen  ein,  an  welchen  früher 
jene  Ausschläge  am  stärksten  gewesen  waren,  indem  alle  diese 
Zufälle  vorzüglich  dann  auftraten,  wenn  jener  „scorbutische" 
Ausschlag  weniger  bedeutend  war.  Dabei  war  der  Puls  meist 
voll,  zuweilen  klein  und  ungleich;  die  Krisen  pflegten  durch  den 
Urin  und  durch  vermehrten  Ausbruch  jener  leider  nicht  näher 
beschriebenen  Flecken  sich  einzustellen*  —  Bei  andern  Kran- 
ken kamen  larvirte  Wechselfieber  vor,  welche  unter  der  Form 
täglich  zu  bestimmten  Stunden  wiederkehrender  Bheumatismen 
auftraten.  Im  December  herrschten  Fieber  mit  brennender 
Hitze,  Schmerzen  in  den  Hypochondrien,  im  Rücken,  grossem 
Durste,  serösen  Exanthemen,  Purpura,  Pleuritis,  Icterus 
und  Schluchzen,  zu  denen  sich  leicht  auch  Paralysen  der  Zunge 
und  gefahrlose  apoplektische  Anfälle  gesellten  '). 

Die  Beziehung  aller  dieser  Erscheinungen  zu  einem  mehr 
oder  weniger  ausgebreiteten  Mittelpunkte  ergibt  sich  ohne 
Schwierigkeit.  Es  tritt  zwar  in  diesen  Erkrankungen,  wie  in 
allen  übrigen  Frieselepidemieen  der  rein  rheumatische  Charak- 
ter des  Uebels,  wie  er  sich  in  späteren  Tagen  immer  deutlicher 
entwickelt  hat,  noch  nicht  ganz  scharf  hervor,  und  ins  Beson- 
dere hat  sich  derselbe  noch  nicht  ganz  von  dem  katarrhalischen 
Elemente,  so  wie  von  dem  erysipelatösen  frei  gemacht;  aber 
das  ist  ja  eben  das  durchgreifende  Gesetz  der  Entstehung  neuer 
Volkskrankheiten,  dass  sie  „nie  für  sich,  sondern  immer  nur 
in- der  Steigerung  bereits  vorhandener  Krankheitselcmente  neu 
sind'"). 


1)  Ibid.  p.  18  leg. 

2)  Hecker. 
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In  diese  Zeit  fallen  Hamilton's  Beobachtungen  über  den 
Friese],  die  von  jeher  mit  Kecht  als  die  ersten  genaueren  Nach- 
richten über  diese  Krankheit  betrachtet  worden  sind.  Diesel- 
ben beziehen  sich  auf  die  Jahre  1700  — 1709;  können  aber  hier, 
da  sie  für  die  Entwickelungsgeschichte  von  geringerer  Bedeu- 
tung sind,  übergangen  werden.  Allioni  indessen  geht  offenbar 
zu  weit,  wenn  er  die,  von  uns  unten  näher  zu  besprechenden, 
Nervosae  tetoHuxham's,  welche  nach  dieser  Zeit  in  England 
so  ausserordentlich  häufig  vorkamen,  für  „Geburten  eines  verhal- 
tenen Frieselgiftes"  hält  *). 

So  sind  wir  wieder  zu  dem  Punkte  gelangt,  auf  welchem 
wir  die  Betrachtung  der  epidemischen  Krankheiten  zu  Anfang 
des  18ten  Jahrhunderts  verliessen,  und  wir  können  nun  im  Fol- 
genden den  Friesel  in  Gemeinschaft  mit  den  übrigen  Erschei- 
nungen der  Zeit  in's  Auge  fassen. 

1711  —  1713.      Blattern,   Masern.   Scharlach,  Friesel, 
Kuhren,    Petechialfieber. 

Nur  auf  kurze  Zeit,  so  scheint  es,  konnte  die  so  ausgebil- 
dete erysipelatös-typhöse  Krankheitsconstitution  des  beginnen- 
den achtzehnten  Jahrhunderts  durch  den  ausgeprägten  rheuma- 
tischen Krankheitscharakter  des  Jahres  1709  2)  zurückgedrängt 
werden.  Gar  bald  sehen  wir  die  erstere  wieder  die  Herrschaft 
ausüben,  die  sie,  gerade  in  Erzeugung  der  verbreitetsten  und 
verheerendsten  Seuchen,  zu  aller  Zeit  offenbart  hat.  Nie  aber 
war  dies,  wenn  es  erlaubt  ist  auf  die  Menge  der  Nachrichten 
einen  Schluss  zu  bauen,  mehr  als  in  dieser  Zeit  der  Fall.  — 
Die  folgenden  Betrachtungen  haben  es  nur  mit  den  wichtigsten 
dieser  Nachrichten,  und  besonders  mit  denjenigen  zu  thun,  die 
sich  auf  grössere  und  deshalb  übersichtlichere  Gruppen  epide- 
mischer Ereignisse  beziehen. 


1)  Allioni, it.a.O.S.  16. 

2)  Vergl.  oben  S.  250. 
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Ungarn.  —  CJ  ensel. 

Zu  den  wichtigeren  dieser  Nachrichten  gehören  Gen  sei's 
Berichte  über  den  epidemischen  Krankheitscharakter  Nieder- 
ungarns [in  den  Jahren  1711 — 1713  *).  —  Die  nach  dem  stren- 
gen Winter  17|"  herrschenden  Petechialfieber  waren  vorzüg- 
lich den  Kindern  sehr  gefährlich.  An  den  Leichen  fanden  sich, 
äusserlich  sowohl  als  auf  Lunge  und  Leber,  schwarze  und  livide 
Flecken.  Im  Juni  herrschten  Blattern  und  Masern  mit  Paroti- 
den,  im  Herbste  gutartige  Tertianfieber,  sporadische  Petechien, 
Dysenterieen.  —  Der  Weinertrag  dieses  Jahres  war  nicht 
weniger  ausgezeichnet,  als  der  seines  hundert  Jahre  späteren 
Nachfolgers. 

Der  Winter  i  7\^  war  äusserst  schneereich.  Viele  Schwan- 
gere abortirten,  andere  wurden  durch  Apoplexie  stimmlos,  vor 
Allem  aber  erlagen  viele  dem  Friesel.  Daneben  herrschten 
die  Wechselfieber  immer  fort.  Im  regnerischen  Mai  traten  sie 
als  Tertianen  mit  unregelmässigem  Typus  auf.  Der  Juni  und 
Juli  waren  sehr  heiss;  der  August  brachte  reichlichen  Regen 
und  viel  böse  Fieber;  gleichzeitig  herrschte  die  Rinderpest  und 
andre  Epizootieen  2).  Den  Ueberschwemmungen  des  Herbstes 
folgten  Fieber,  Dysenterieen,  Katarrhe,  gelinde  Blattern,  die  sich 
aber  im  äusserst  kalten  Winter  17-^|  zu  grosser  Bösartigkeit 
steigerten,  an  der  auch  die  nun  häufiger  den  Quartanfypus  zei- 
genden Wechselfieber,  so  wie  die  im  Februar  beginnenden  Pe- 
techialfieber Antheil  nahmen. 

Neben  der  Pest  des  Jahres  1713  kamen  in  Ungarn  bei  sehr 
gewitterreicher  und  regnerischer  Witterung  böse  Blattern  mit 
Petechien,  Ruhren,  Apoplexieen  und  ausserordentlich  viele  ery- 
sipelatöse  Krankheiten  vor,  die  durchaus  keine  Aderlässe  ver- 
trugen. Die  Unwissenheit  der  Chirurgen  verwechselte  manches 
Erysipelas,  Steatom  und  Atherom  mit  Pestbubonen  3). 


1)  Epfiem.  N.  C.  Cent.  V.  et  VI.  app.  p.  1.  seq. 

2)  Vergl.  unten. 

3)  Gensel   gedenkt  einer   von   ihm   herauszugebenden    Dissertation    „rfc 
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1711.     UniversitStsfieber  zu  Altdorf.  —  Meister. 

In  diese  Zeit  fällt  auch  das  merkwürdige  Altdorfer  Univer- 
sitätsfieber, über  dessen  Charakter  indess  eine  Bestimmung  sehr 
schwierig  wird.  Den  Angaben  Heister's  J)  zufolge  war  es  ein 
sogenanntes  gastrisch  -  nervöses  Fieber  von  geringerer  Gefähr- 
lichkeit, welches  sich  in  der  Regel  durch  Erbrechen,  Schweisse, 
bei  Vollblütigen  durch  Nasenbluten  entschied,  und  nur  selten 
tödtlich  wurde.  Petechien  oder  sonst  ein  Exanthem  werden 
nicht  erwähnt.  Nach  Heister  wurden  nur  Studenten,  Profes- 
soren, so  wie  Universitätsverwandte  und  deren  Familien  ergrif- 
fen. Es  entsteht  aber  doch  sehr  leicht  die  Frage,  ob  die  Krank- 
heit nicht  auch  andere  Personen  befallen  habe,  deren  Erkran- 
kung bei  der  Gefahrlosigkeit  des  Uebels  nicht  zur  Kennt  niss 
Heister's  kam,  der,  wenigstens  eine  lange  Zeit  hindurch,  der 
einzige  Arzt  in  Altdorf  war. 

1712.     Influenza. 

Auch  der  Influenza  des  Jahres  1712  mag  gedacht  werden  '-'), 
obschon  es  nach  den  gediegenen  Untersuchungen  Gluge's  nicht 
wahrscheinlich  ist,  dass  die  Epidemieen  dieses  merkwürdigen 
Uebels  mit  den  bedeutenderen  Erkrankungen  der  Völker  in  dein 
innigen  Bezüge  stehen,  welchen  sie  Vielen  durch  ihr  neuerliches 
Zusammentreffen  mit  der  Cholera  zu  offenbaren  schienen.  Zu 
Gluge's  Angabe,  dass  sie  im  Frühling  zu  Jena,  im  August  zu 
Augsburg,  im  September  in  Tübingen,  im  December  in  Ita- 
lien herrschte,  kann  ergänzend  bemerkt  werden,  dass  sie  ßöt- 
ticher3)  im  Juni  zu  Copenhagen  beobachtete. 


pesle  anni  171U  in  Comilatu  Castri  ferrei"  von  der  uns  aber  sonst  Nichts  be- 
kannt ist. 

1)  Heister,  Medic.  chir.  und  anatomische  Wahrnehmungen.  Rostock,  1753. 
4.  p.  171  ff.  —  Schnurrer's  Angaben  über  dieses  Universitätsfieber  können 
unter  andern  als  Beweis  für  die  ausserordentliche  Ungenauigkeit  und  Oberfläch- 
lichkeit dienen,  mit  welcher  derselbe  bei  Benutzung  der  Quellen  zu  Werke  ging. 

2)  S.  Schweich  und  Gluge. 

J)   Botticher,  1.  c.  p.  43.  —  .Schnurrer  (11,247)  berichtet,  dass  sich  tu 
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1715.     Friesel  zu  Müinpelgard.  —  Binningcr. 

Interessanter  ist  der  Blick  auf  eine  sehr  gut  beschriebene 
Prieselepidemie,  um  so  mehr  als  dieselbe  in  der  Nähe  einer 
Gegend  vorkommt,  die  früher  und  später  vorzugsweise  die  Hei- 
math des  Frieseis  war,  den  wir  aber  in  dieser  Epidemie  in  jener 
Verbindung  mit  dem  typhösen  Element  erblicken,  welches  für 
diese  frühere  Periode  seiner  Entwickelung  so  charakteristisch 
7,ii  seyn  scheint.  — 

Seit  dem  Juni  des  Jahres  1713  beobachtete  L.  E.  Bin- 
ninger  ')  bei  sanguinischen  und  kräftigen  Personen  von  18  — 
40  Jahren  Fieber,  die  mit  leichtem  Frost,  Uebelseyn,  Erbrechen, 
Abgeschlagenheit,  Kopf-,  Bücken-  und  Gliederschmerzen,  trock- 
nem  Hüsteln,  Druck-  und  Angstgefühl,  (bei  Frauen  hysterischen 
Anfällen),  sehr  grossem  und  vollem,  zuweilen  weichem  Pulse, 
colliquativen,  höchst  übelriechenden  Schweissen,  und  copiösem, 
citrongelbem,  zu  Anfang  trübem,  aber  keinen  Bodensatz  geben- 
dem, vom  dritten  Tage  hellem  Urin  auftraten.  Hierauf  bra- 
chen hochrothe  Flecken  zuerst  am  Bücken,  dann  auf  der  Brust 
und  am  ganzen  übrigen  Körper  aus,  mit  deren  Erscheinung  die 
früher  weisslich  belegte  Zunge  sich  mit  einem  grüngelblichem 
Ueberzuge  bedeckte.  Zugleich  fanden  bald  soporöse  Erschei- 
nungen, bald  Delirien,  Convulsionen,  Sehnenhüpfen  und  der- 
gleichen Statt;  aus  der  Nase  ergossen  sich  zuweilen  einige  Bluts- 
tropfen. Am  5ten  bis  Gten  Tage  wurde  das  Gehör  auffallend 
scharf,  (ein  stets  tödtliches  Zeichen),  am  7ten  bis  8ten  Tage 
erschien  eine  Unzahl  kleiner  weisser  Frieselpusteln  mit  lividem 
Grunde  auf  der  Brust,  denen  wildes  Delirium,  Lethargus  und 
Tod  folgte. 


Ferrara  die  Influenza  dieses  Jahres  als  katarrhalische  Augenentziindung  gestal- 
let habe,  und  Schweich  sowohl  als  selbst  Gluge  (der  wenigstens  das  C'itaf. — 
Act.  N.  C.  fo/.T.  nhs.  (nicht p.)  41  —  anführt)  wiederholen  dieseAngabe,  unschön 
sich  die  genannte  Nachricht  Lanzon  i's  an t  das  J.  17  22  bezieht. 

1)  Nicht  zu  verwechseln  mit  Job.  Nicol.  Binninger,  der  zu  Ende  des 
l'ten  Jahrhunderts  als  Professor  und  fürstlicher  Leibarzt  zu  Mümpelgard  lebte ; 
wahrscheinlich  der  Vater  des  Obigen. 
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Weniger  heftig  war  die  Krankheit  im  September,  October 
und  November;  die  Nasenblutungen  wurden  copiöser,  und  waren 
immer  kritisch.  Aber  eine  noch  bedeutendere  Formänderung 
erlitt  die  Krankheit  nach  dem  Herbstsolstitium.  Nach  einem 
leichten  Froste  von  mehreren  Tagen,  der  vorzüglich  die  Unter- 
schenkel ergriff,  Appetitlosigkeit  u.  s.  vv.  trat  am  3ten  bis  4ten 
Tage  ein  heftiger  Frost,  wie  im  Wechselfieber,  ein,  der  die 
Kranken  das  Lager  zu  suchen  nöthigte.  Ihm  folgte  nach  einer 
halben  Stunde  brennende  Hitze,  heftiger  Durst,  Uebelkeit,  Druck 
auf  der  Brust  und  Angstgefühl  in  den  Präcordien  („anaiete  car- 
dialgique")  Kopf-,  Lenden-  und  Gliederschmerzen,  Schlaflosig- 
keit. Der  Puls  ist  stark,  voll  und  frequent,  der  feurige  Urin 
zeigt  eine  Wolke,  nie  im  ganzen  Verlaufe  der  Krankheit  einen 
Bodensatz,  und  unter  Ohrenklingen  erscheinen  am  4ten  bis  5ten 
Tage  jene  Purpurflecken,  zu  denen  sich  nun  Delirien,  Schlaflo- 
sigkeit und  ein  schmerzhaftes,  von  der  Magengegend  ausgehen- 
des Angstgefühl,  beständige  Schweisse,  sehr  massige  gallige 
Durchfälle,  (oft  auch,  und  zwar  im  günstigeren  Falle,  Ver- 
stopfung) und  galliges  Erbrechen  gesellen.  Gegen  den  9ten  und 
lOten  Tag  stellt  sich  eine  eigenthümliche  Schwere  des  Körpers 
und  Neigung  zum  Schlaf  ein,  die  Augen  sind  entzündet,  trübe 
und  thränend,  und  am  12ten  Tage  stirbt  der  Kranke  unter  le- 
thargischen Symptomen.  Bei  denen,  welche  diesen  Tag  über- 
stehen, wird  das  Gehör  stumpf,  (ein  stets  günstiges  Symptom), 
und  dem  Ausbruche  eines  Frieseis  folgt  bald  die  Genesung, 
während  welcher  sich  gegen  den  sechsten  Tag  nach  ihrem  Auf- 
treten die  Lymphe  der  vorher  durchsichtigen  Frieselbläschen 
verdichtet,  sie  selbst  in  Abschuppung  übergehen,  während  die 
Brustaffection  sich  durch  reichlichen  Schleimauswurf,  der  zu- 
weilen mit  Blut  gemengt  ist,  entscheidet. 

In  der  ersten  Periode  der  Epidemie  zeigte  sich  die  An- 
wendung von  Brechmitteln  und  leichten  Blutentziehungen  vor 
dem  Ausbruch  der  „Pusteln"  gänzlich  erfolglos,  und  ohne  allen 
Einfluss  auf  den  Verlauf  und  den  meistens  tödtlichen  Ausgang 
der  Krankheit,   während   in  der  zweiten  die  Ipecacnanha  und 
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ein  kleiner  Aderlass  offenbar  von  Erfolg  waren.  Das  Blut  zeigte 
zuweilen  eine  pleuritische  Kruste,  in  der  Regel  aber  erschien 
es  gleich  nach  dem  Aderlass  schwarz  und  wie  abgestorben, 
(„lourd")  nahm  indess  bald  eine  hochrothe  Farbe  und  gallertar- 
tige Beschaffenheit  an,  und  zeigte  kein  oder  sehr  wenig  safran- 
gelbes Serum.  Von  der  Anwendung  der  Vesicatore  beobachtete 
Binninger  in  der  Regel  starken,  die  meistens  günstigen  Darin- 
krisen  beeinträchtigenden  Urinabgang,  nach  vorhergegangener 
Slrangurie;  er  wandte  sie  deshalb  später  nicht  mehr  an.  Ge- 
gen die  symptomatischen  Schweisse  zeigten  sich  gelinde  Säuren 
mit  absorbirenden  Erden,  Theriakessig  u.  s.  w.  hülfreich,  ob- 
schon  sie  doch  zuweilen  den  putriden  Zustand  zu  steigern  schie- 
nen. Besser  bekamen  Absorbentia  und  kalinische  Mittel  (Spi- 
ritus Cornu  Cervi)  mit  Myrrhe  u.  s.  w.  am  Besten  Antiscor- 
butica,  vorzüglich  die  Cochlearia,  unter  deren  Gebrauche  sich 
in  der  Regel  kritisches  Nasenbluten  einstellte,  welches  nur  sel- 
ten so  copiös  war,  dass  es  durch  Abstringentien  gestillt  werden 
musste. 

Ferner  versichert  Binninger  bei  dem  Gebrauche  der 
Cochlearia  niemals  die  bei  der  gewöhnlichen  (Schweisstreiben- 
den)  Methode  zurückbleibende  Rheumatismen  gesehen  zu 
haben  ').  Es  ist  wohl  kaum  nöthig,  an  die  grossen  Erfolge  zu 
erinnern,  welche  Schönlein  durch  den  innerlichen  Gebrauch 
der  Säuren,  verbunden  mit  dem  äusserlichen  der  Kalien,  beim 
Friesel  erhalten  hat .-). 

Wenn  wir  uns  min  über  den  Charakter  dieser  Epidemie 
erklären  sollen,  so  können  wir  am  Beslen  Binninger's  eige- 
ner Worte  uns  bedienen,  welcher  dieselbe  als  Friesel -Purpur- 
fieber  „Fievre  miliaire  pourpree"  also  für  eine  Z\vit(erforin  des 
Frieseis  und  Petechialtyphus,  bezeichnet.    Die  erste  Periode  der 


1)  ,,Etjamaisje  riai  vu  de  rheumatismes  apres  eesßu.r  traitc'sdela  moniere 
quc  je  riens  de  dire ,  au  Heu  gu'ifs  les  suivenl  snuvent,  qnandih  ont  e'l»  traite's  ä 
la  moniere  ordinaire.u     Binnin  ger,  a.  a.  O.  S.  87. 

2)  Vergl.  Sehö'nlein's  spec.  Patliol.  n.  Therapie,  herausgegeben  von  eini- 
gen (unwissenden  und  ehrlosen)  Zuhörern.  4le  Aufl.  Sl.  Gallen.  1838.  II.  S.  180  IT. 
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Epidemie  stand  offenbar  dem  Petechialtyphus,  welcher  ihr  vor- 
hergegangen war,  am  nächsten.  Die  während  ihrer  Dauer  er- 
scheinenden Frieselbläschen  waren  offenbar  mehr  die  Folgen 
eines  ausgebildeten  adynamischen  Zustandes  und  mehr  sympto- 
matisch; während  dagegen  in  der  zweiten  Periode  der  Ausbruch 
des  Frieseis  wesentlich  und  kritisch  war.  —  Uebrigens  dürften 
Binninger's  Beobachtungen  noch  dadurch  an  Werth  gewin- 
nen, dass  in  ihnen  sich  die  Andeutungen  einer  Theorie  des  Frie- 
seis finden,  die  in  der  neuesten  Zeit  sehr  bedeutende  Verthei- 
diger  gefunden  hat,  und  welche,  trotz  ihrer  so  verschrieenen 
chemiatrischen  Grundlage,  der  Wahrheit  näher  kommt,  als  die 
Ansicht  derjenigen  Aerzte,  Avelche  mit  Vernachlässigung  der 
augenscheinlichen  chemischen  Qualität  der  Krankheitsstoffe,  in 
dem  Friesel,  wie  in  allen  übrigen  Exanthemen,  nur  eine  ent- 
zündliche Beschaffenheit  des  Blutes  erkennen. 


1713.     Petechialtyphus  zu  Berlin.  —  Ctahriiep  van 
der  Müllen.     Gundelsheimer.     Schwarz. 

Unter  den  entsprechenden  Krankheiten  dieser  Zeit  muss 
vor  Allem  des  Petechialtyphus  gedacht  werden,  der  im  J.  1715 
unter  der  Garde  zu  Berlin  nicht  allein,  sondern  auch  zu  Greifs- 
walde, Stralsund  und  auf  Bügen  herrschte,  (angeblich  in 
Folge  der  Mittheilung  durch  die  mit  Carl  XII.  aus  der  Türkei 
zurückkehrenden  Schweden).  Zu  Berlin  wurde  die  weitere 
Verbreitung  desselben  durch  sorgfältige  Absperrung  der  Kran- 
ken verhütet. 

Die  Krankheit  zeigte,  nach  der  Beschreibung  der  obenge- 
nannten Feldärzte  1),  verschiedene  Formen.  Bei  Manchen  be- 
gann sie  mit  Frost,  Kopfschmerz  und  massiger  Hitze;  bei  An- 
dern folgten  auf  die  Zufälle  des  Schnupfens  pleuroperipneumo- 
nische  Erscheinungen.  Zu  Anfang,  (am  ersten  und  zweiten 
Tage),  waren  Brechmittel  aus  Tartarus  stiliatus  oder  Zincum 
sit/phuricum  äusserst  hülfreich,-  häufig  schnitten  sie  den  ferne- 


1)  Acta  medicnr.  Berolinens.  I.  1.  1. 
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ren  Verlauf  völlig  ab.     Alle  erhitzenden  und  schweisstreiben- 

den  Dinge,   namentlich  Theriak,   waren  eben  so  schädlich  als 

Purganzen,  indem  nur  die  spontan  entstehenden  Durchfälle  und 

Schweisse    sich   wahrhaft   kritisch   zeigten.      Gundelsheimer 

rühmt  den  Aderlass,  den  Schwartz  nur  bei  dem  ausgebildeten 

pneumonischen  Charakter  für  indicirt  hält.   Nächstdem  bewährte 

sich  das  zuerst  von,  dem  später  noch  zu  erwähnenden,  Chirurg 

Stöckel  zu  Danzig  empfohlene  schwefelsaure  Zink  in  grossen, 

kein  Erbrechen  erregenden  Gaben,   bis  zu  einer  Drachme  auf 

den  Tag  in  Auflösung. 

Gundelsheimer  und  Schwartz  erlagen  selbst  der  Krank- 
heit, die  sie  Anfangs  vernachlässigt,  dann  mit  Brechmitteln 
und,  ihren  eigenen  Grundsätzen  zuwider,  mit  wiederholten  Ader- 
lässen zu  bekämpfen  versucht  hatten. 

Gahrliep  fügt  hinzu,  dass  Blutungen  die  Prognose  etwas 
verschlimmerten,  dass  aber  viele  Petechien  höchst  ominös  wa- 
ren. Bei  Delirien  und  anginösen  Zufällen  bewährte  sich  der 
ausgezeichnete  Nutzen  der  Vesicatore.  Am  17ten  Tage  brach 
oft  tödtlicher  weisser  Friesel  aus,  dem  man  durch  eine  Venä- 
section  am  Fuss  zuvorzukommen  suchte.  (!) 

Nach  dieser  Epidemie  herrschten  im  feuchten  und  kalten 
Sommer  des  Jahres  1716  Peripneumonieen,  „rheumatische  Ab- 
lagerungen nach  den  äusseren  Theilen",  Pleuritis  spuria,  wäh- 
rend die  Wechselfieber,  einzelne  verschleppte  Quartanen  ausge- 
nommen, völlig  verschwanden.  Im  Herbste  folgten  Apoplexieen, 
Hemiplegieen  und  Paralysen. 

In  Frankreich,  England  und  Mailand  herrschten  die 
Blattern  und  vorzüglich  das  Scharlach  mit  anginöser  Compli- 
cation,  Katarrhe,  „infarctus  faucium",  und  äussere  Both- 
laufformen. 

So  weit  Gahrliep.  In  den  von  ihm  gegebenen  Nachrich- 
ten tritt  die  Verbindung  der  beschriebenen  Krankheiten  mit 
dem  allgemeinen  Krankheitscharakter  dieser  Periode  so  klar 
hervor,  dass  weitere  Nachweisungen  überflüssig  werden.  Vor- 
züglich interessant  aber  sind   die  Angaben  über  die  ausseror- 

Haese  r's  Unter«   IL  \  £ 


274 

11715] 

deutlichen  Erfolge  des  schwefelsauren  Zinks  in  grossen  La- 
ben im  Petechialtyphus.  Dieses  Mittel  ist  unsers  Wissens  beim 
Typhus  in  neuerer  Zeit,  ausser  von  Rademacher,  nicht  ange- 
wendet worden.  Dieser  aber  ertheilt  ihm,  wie  Stöckel,  Gun- 
delsheinier  und  Schwartz,  die  grössten Lobsprüche.  Rade- 
macher  versichert,  durch  den  Gebrauch  dieses  Mittels  in  gros- 
sen Gaben  (zu  1-i  Drachmen  in  24  Stunden)  oft  genug  rasende 
Kranke  in  einem  Tage  zu  Verstand  gebracht  zu  haben.  Zu- 
gleich sagt  er,  dass  es  die  Durchfälle  besser  und  sicherer 
hebe,  als  irgend  ein  anderes  Mittel ').  Grund  genug,  dasselbe 
der  unverdienten  Vergessenheit  zu  entreissen,  und  der  Beach- 
tung der  Praktiker  auf  das  Dringendste  zu  empfehlen. 

1715.     Typhus  zu  Toni. 

Ganz  bestimmt  gehört  hierher  auch  die  Epidemie,  deren 
Ozanam  für  das  J.  1715  gedenkt,  und  die  er  als  Febris  ver- 
minosa  abhandelt,  ohne,  wie  so  oft,  seine  Quelle  zu  nennen  2). 
Diese  Krankheit  herrschte  in  der  Umgegend  von  Toul;  die 
meisten  Ergriffenen  starben  schon  am  2ten  oder  3ten  Tage. 
Sie  zeigte  sich  im  höchsten  Grade  contagiös.  Ihre  Erschei- 
nungen bestanden  in  einem  unregelmässigen  Fieber,  colliquati- 
ven  Schweissen,  herumziehenden  Schmerzen,  Kopfweh,  Gastri- 
cismus,  übelriechendem  Alhem,  trübem  Urin,  Harnstrenge,  — 
Amaurose  mit  grosser  Erweiterung  der  Pupille,  Jucken  der  Nase, 
Flockenlesen,  trocknen»  Husten,  Zähneknirschen  u.  s.  w.  In 
der  Mundhöhle  bildeten  sich  Aphthen,  und  auf  der  Haut  eine 
so  starke  „Purpura"  dass  die  Epidermis  lappenartig  abfiel. 
Zeitiger  Abgang  von  Würmern  war  heilsam.  Man  gab  Rheum 
mit  Magnesia,  Calomel,  Tinct.  Asae  foetidae  mit  Meerzwiebel- 
honig und  den  destillirten  Wässern  der  Cochlearia  und  des 
Wennuths,  Valeriana  und  Mineralsäuren. 


1)  F.iaenmann,  Krankheitsfall!.  Typhi;»,  S.  358. 

2)  Oianam,  1.310. 
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1717.     Bösartige  Fieber,  WechseLflelier  und  Rnhren 
auf  Sardinien. 

In  den  folgenden  Jahren  scheint  sich  diese  allgemein  ver- 
breitete typhöse  Krankheitsstimmung  noch  mehr  gesteigert  zu 
haben.  —  Die  hinterlistige  Unternehmung  Spaniens  auf  das  in 
Oesterreichs  Besitze  befindliche,  aber  wegen  des  türkischen 
Feldzugs  schlecht  vertheidigte  Sardinien  wurde  vorzüglich 
durch  die  Krankheiten  vereitelt,  welche  unter  der  aus  4500  M. 
Fussvolk  und  400  Reitern  bestehenden  Armee  alsbald  nach  ihrer 
Landung  vor  Cagliari  ausbrachen.  Täglich  erkrankten  gleich 
Anfangs  20  —  30  an  hitzigen  Fiebern,  Wechselfiebern  und  Ruh- 
ren, deren  Entstehung  man  dem  Mangel  an  Lebensmitteln  und 
frischem  Wasser  ( —  man  hatte  geglaubt,  sich  der  Insel  sehr 
schnell  bemächtigen  zu  können,  und  deshalb  die  Flotte  nur  mit 
geringem  Proviant  versehen  — )  zuschrieb  1).  Anfang  Septem- 
bers hatte  die  Armee  schon  500  Todte  und  600  Kranke,  bis  zur 
Mitte  Septembers  900  Todte  und  über  2000  Kranke,  welche 
man  in  die  Spitäler  der  Toscanischen  Häfen  bringen  musste  2). 

1717.     Finnland  und  Ingerinannland.  —  Kriebel- 
krankhcit. 

Wie  in  Sardinien,  so  finden  wir  im  J.  1717  in  Finnland 
und  Ingerinannland  den  Feldlagern  der  Russen,  welche  den 
heldenmüthigen  Schwedenkönig,  Carl  XII.,  aufs  Neue  bedräng- 
ten, nicht  allein  die  Wechselfieber,  sondern  auch  die  Fleckfie- 
ber und  die  Ruhr  folgen  und  bedeutende  Niederlagen  verbreiten, 
die  durch  gleichzeitige  Seuchen  unter  den  Pferden  um  so  be- 
denklicher werden  mussten  3).  Man  leitete  indess  die  letzteren 
von  Futtermangel  ab;   eine  Angabe,   welche  durch  eine  gleich- 


1)  Sardinien  ist  wegen  seines  ungesunden  Klima's,  welches  vorzüglich 
Wechselfieber  erzeugt,  von  jeher  übel  berüchtigt.  Im  Allerlhuine  schickte  man 
selbst  Verbrecher  zur  Strafe  nach  dieser  Insel. 

2)  Bresl.  Samml.  Vers.  2.  S.  43  ff. 

3)  Bresl.  Samml.  Vers.  1.  S.  43  ff. 

.18* 
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zeitige  Epidemie  der  Kriebelkrankheit  in  Holstein,  Schles- 
wig, der  Lausitz,  der  Schweiz,  der  Sologne  *),  an  Gewicht 
gewinnen  würde,  wenn  nicht  zahlreiche  Angaben  das  überall 
gleichzeitige  Erkranken  der  Pflanzen-,  Thier-  und  Menschen- 
welt bewiesen. 

Belgrad.  —  Pest  in  der  Türkei,   Ungarn.    Sieben- 
bürgen und  Polen.     Rinderpest  und  andre 
Epizooticen. 

In  ähnlicher  Weise  wurde  das  Heer  der  Oesterreicher,  wel- 
ches unter  Prinz  Eugen  s  heldenmüthiger  Anführung  die  Stadt 
Belgrad  belagerte,  vorzüglich  durch  Wechselfieber,  die, , Haupt- 
krankheit" und  dieRuhr  heimgesucht,  welche  der  Armee  über  4000 
Krieger  raubten,   während  eine  Seuche  unter  den  Pferden  und 
die  Pest  selbst  im  Lager  der  Türken   noch   weit  bedeutendere 
Verheerungen   anrichtete,    denen    man   vorzugsweise   den    bald 
darauf  erfolgenden  Friedensschluss  zuschrieb  -).    Durch  die  all- 
gemeine Verbreitung  der  Pest  in  Constantinopel  wurde  der 
Sultan   selbst  bewogen,   sich  nach  Adrianopel  zurückzuziehen. 
Aber  auch  Siebenbürgen,   Ungarn  und  Polen  (namentlich 
Lemberg),  ja  Pressburg  selbst3),  fühlten  von  Neuem  ihre 
Wuth  *),  welcher  die  Bösartigkeit  der  überall  verbreiteten  Fleck- 
fieber, die  hier  und  da,  namentlich  zu  Epperies  in  Oberungarn, 
eine  grosse  Neigung  zu  intermittirendem  Verlaufe  entfalteten  5), 
wenig  nachstanden6).     Zu  St.  Hippolit  zeichneten  sich  diese 
Fieber  durch  den  Mangel  der  Schweisse  und  Durchfälle,  so  wie 
durch    den    äusserst   günstigen  Erfolg   der   Brechmittel  aus1). 
Dazu  kam  die  Erneuerung  der  in  diesen  Gegenden  ursprünglich 


1)  Vergl.  Hecker,  Gesch.  d.  neuer.  Heilkunde.  S.  325. 

2)  Bresl.  Samml.  Vers.  1.  S.  137. 

3)  Das.  Vers.  3.  S.  534. 

4)  Das.  Vers.  2.  S.  183. 

5)  Das.  Vers.  2.  S.  3(1  IT. 
G)  Das.  Vers.  2.  S.  36  ff. 
7)  Das.  Vers.  2.  S.  404. 
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heimischen  Rinderpest,  deren  kürzlich  erlebte  Verheerungen  ') 

noch  in  zu  frischem  Gedäehtniss  waren,  als  dass  man  nicht 
überall  die  kräftigsten  Massregela  zu  ihrer  Bekämpfung  hätte 
ergreifen  sollen.  Dennoch  breitete  sich  dieselbe  im  Herbste 
bis  nach  Preussen,  Baiern  und  die  Pfalz  aus2);  ihre  wahre 
Beziehung  und  Verbindung  aber  mit  den  übrigen  Krankheitsvor- 
gängen wurde  durch  gleichzeitige  Seuchen  unter  dem  Federvieh, 
den  Fischen,  selbst  unter  den  Bienen,  die  an  einer  ruhrartigen 
Krankheit  litten  3),  deutlich  genug.  Eine  genaue  Schilderung 
der  Epizootie  unter  den  Hühnern  und  Gänsen  zu  Wismar  im 
J.  1718  findet  sich  an  der  untengenannten  Stelle  4).  Von  der 
gleichzeitigen  Epidemie  des  Petechialtyphus  daselbst  wird  später 
die  Rede  seyn. 

1717.     Leipzig.     Petechialtyphus. 

Zu  Leipzig  verbreitete  sich  im  Winter  des  Jahres  1717 
ein  Petechialtyphus  mit  vorwiegender  Hirnaffektion  in  solcher 
Ausdehnung,  dass  der  Rath  es  für  nöthig  hielt,  dem  Gerüchte, 
die  Krankheit  sey  die  eigentliche,  von  ungarischen  Studenten 
eingeschleppte  Pest,  in  einem  besondern  Erlasse  förmlich  zu 
widersprechen.  Die  Epidemie  hatte  einen  ausgebildeten  ent- 
zündlichen Charakter,  und  wurde  deshalb  mit  Aderlässen  erfolg- 
reich behandelt  5). 

Diese  ausserordentliche  Häufigkeit  der  Wechselfieber  und 
der  mit  ihnen  zusammenhängenden  typhösen  Krankheiten  stei- 
gerte sich  in  den  folgenden  Jahren  immer  mehr.  Unter  der 
grossen  Zahl  der  Mittheilungen  heben  wir  nur  folgende  hervor. 


1)  S.  unten. 

2)  Bresl.  Samml.  Vers.  3.  S.  535.  799. 

3)  Das.  Vers.  2.  S.  187. 

4)  Das.  Vers.  4.  S.  1175. 

5)  Da».  Vers.  3.  S.  792  ff. 
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1718.     Wismar. 

Zu  Wismar  war  im  J.  1718  eine  Epidemie  verbreitet, 
welche  man  für  einen  Abdominaltyphus  würde  halten  müssen, 
wenn  sich  zu  der  genauen  Aufzählung  der  an  den  Kranken  be- 
obachteten Symptome  die  Untersuchung  der  Leichen  und  die 
Auffindung  von  Darmgeschwüren  gesellte.  Wir  kommen  bei 
einer  späteren  Gelegenheit J)  auf  die  Untersuchung  des  zwi- 
schen dem  Petechial-  und  Abdominaltyphus  obwaltenden  Ver- 
hältnisses zurück;  für  jetzt  können  wir  die  wesentliche  Identi- 
tät beider,  wenigstens  die  Entwickelung  des  letzteren  aus  dem 
ersten,  als  wahrscheinlich  hinstellen2). 

Zu  Wismar  herrschten  gegen  den  Sommer  dieses  Jahres 
Fleckfieber,  bei  denen  Durchfälle  der  gefährlichste  Zufall  waren. 
Sie  stellten  sich  schon  zu  Anfang  der  Krankheit  ein,  und  wi- 
derstanden allen  Mitteln:  dabei  brachen  nur  wenige,  kleine, 
blaue  und  „tief  in  der  Haut  verborgen  bleibende"  Petechien  her- 
vor. Brachen  dagegen  rothe  Petechien  zeitig  aus,  'so  trat  der 
Durchfall  erst  mit  dem  6ten  bis  7ten  Tage  ein,  und  hatte  durch- 
aus Nichts  Bedenkliches.  —  Dem  Petechialfieber  folgten  die 
Masern.  Zu  Anfang  des  Jahres  1721  aber  wurden  bösartige 
Wechselfieber,  bei  denen  sich  indess  die  China  hülfreich  erwies, 
allgemein. 

1718.     Epidemische  „Iiewerentzündung"  zu  Pegau 
und  Leipzig.  —  Fischer  und  Kulbel. 

Hier  muss  auch  einer  im  J.  1718  zu  Pegau  und  Leipzig 
herrschenden  Epidemie  gedacht  werden,  welche  Fischer  und 
Kulbel 3)  als  Leberentzündung  beschreiben,  und  die  jedenfalls 


1)  Diese  Gelegenheit  wird  sich  hoffentlich  im  dritten  Theile  dieser  Unter- 
suchungen ergeben. 

2)  Hecker  hat  sich  bereits  in  gewohnter  trefflicher  Weise  über  diese  Ent- 
v  icVelung  des  Faulliebers  und  des  Abdominaltyphus  in  seiner  Rede  zur  Feier  des 
45sten  Stiftungstages  des  Königl.  Friedrich-Wilhelm-Instituts,  Berlin  1S39  aus- 
gesprochen. 

3)  S.  d.  Schriftenverz. 


279 

[1718.] 

dem  Einflüsse  der  allgemeinen  Krankheitsconstitution  dieser  Zeit 
nicht  entzogen  war.  Die  genannten  Aerzte  selbst  schrieben 
der  Krankheit  einen  erysipelatösen  Charakter  zu  l).  Sie 
herrschte  vom  Januar  bis  zum  März  1718,  und  ergriff  sehr  viele 
Personen  ohne  Unterschied  individueller  Verhältnisse,  mit  leich- 
tem Schauder  beginnend,  welchem  bald  beträchtliche  Fieber- 
hitze folgte.  Galligem  Erbrechem  gesellte  sich  ein  heftiger 
Schmerz  im  rechten  Hypochondrium ,  ein  stechender  und  span- 
nender Schmerz  in  der  Herzgrube,  häufiger  trockner  Husten, 
bei  Schwangern  und  Wöchnerinnen  Aufstossen  und  Schluchzen. 
Das  Athmen  war  sehr  erschwert,  in  der  Gegend  des  Zwerch- 
fells gab  sich  ein  Gefühl  heftigen  Druckes  zu  erkennen,  wel- 
ches mit  dem  Eintritt  der  Expectoration  verschwand;  das  Ge- 
sicht war  während  der  ganzen  Dauer  der  Krankheit  blassgelb 
gefärbt,  der  Urin  dünn  und  sehr  geröthet,  nach  der  Krisis  mit 
einem  weissen  glutinösen  Bodensatz,  welcher  sich  so  fest  an 
die  Wände  des  Glases  anlegte,  dass  er  ohne  das  letzlere  zu  zer- 
brechen nicht  entfernt  werden  konnte.  Der  Puls  war  schnell, 
voll  und  weich,  der  Stuhl  die  ganze  Krankheit  hindurch  hart- 
näckig verstopft.  Aderlässe  und  andere  Antiphlogistika  waren 
unbedingt  nachtheilig;  ihrer  Anwendung  folgten  Erstickungszu- 
fälle, Delirien  und  Verschleppung  der  Krankheit  bis  zur  dritten 
Woche  mit  meist  tödtlichem  Ausgange.  Ein  gelind  antiphlo- 
gistisches, eröffnendes,  expectorirendes  Verfahren  dagegen 
führte  meist  schon  am  vierten,  höchstens  am  siebenten  Tage 
die  Genesung  herbei.  Unter  den  veranlassenden  Momenten 
schienen  Gemüthsbewegungen  die  Hauptrolle  zu  spielen. 

Aus  diesen  Erscheinungen  möchte  sich  hinreichend  erge- 
ben, mit  welchem  Rechte  Fischer  und  Kulbel  diese  Krank- 
heit eine  „Leberentzündung"  nennen.  Sectionen  werden  nicht 
erwähnt. 


1)  FUcIter,  p.  148. 
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Gastrische  Fieber  zu  Berlin,  in  der  Mark,  in 
Thüringen.  —  Fr.  Iloftinanu. 

Der  wahre  Charakter  dieser  Krankheit  dürfte  sich  deut- 
licher aus  der  Beschreibung  Fr.  Hoffmann's  ergeben,  die  sich 
auf  eine  gleichzeitige  an  den  so  eben  genannten  Punkten  in 
grosser  Allgemeinheit  herrschende  Epidemie  bezieht 1).  Sie 
brach  nach  heftigen  Ueberschwemmungen  und  grosser  Hitze 
vorzüglich  bei  denen  aus,  welche  sich  der  Nachtluft  aussetzten. 
In  Berlin  gab  es  wenige  Häuser,  in  denen  nicht  einige  Kranke 
gelegen  hätten.  Fieber,  äusserste  Mattigkeit,  Kopf-  und 
Bückenschmerz,  Herzensangst,  häufiges  Erbrechen,  Schwerath- 
migkeit,  zuweilen  Delirien,  zuweilen  remittirender,  zuweilen 
intermittirender  Typus,  das  waren  die  Hauptzufälle  des 
Uebels,  welches  vier  bis  sechs  Tage  dauerte  und  mit  einem 
Ausschlage  um  den  Mund  oder  freiwilligen  Schweissen  endigte. 

Typhöse  Wechseifieber  in  den  Jahren  1719  und  1720. 
Zeeland.     de  Koker. 

Eine  der  gediegensten  Abhandlungen  über  die  typhösen 
Wechselfieber  dieser  Zeit  ist  die  von  de  Koker,  einem  Schü- 
ler des  grossen  Boerhave,  nach  Beobachtungen  in  Zeeland 
im  Sommer  1719,  der  sich  durch  Hitze,  Windstille  und  Begen- 
mangel  eben  so,  wie  der  vorhergegangene  Winter  durch  Ge- 
lindigkeit  auszeichnete  '-).  Die  Epidemie  begann  zu  Ende  Juli, 
in  welchem  Monate  das  Thermometer  seine  höchste  Höhe  mit 


1)  Hoffmann,  Fr.,  Med.  ration.  syst.  T.  II.  eap.  i.p.  220. 

2)  de  Koker  gibt  genaue  barometrische  und  thermotneti'ische  Beobach- 
tungen aus  Boerhave's  Tagehuche.  Die  von  Boerhave  zu  I,eyden  be- 
obachtete Regenmenge  betrug 

für  das  Jahr  1715   33"  4'"  Rhein. 

1716  26"  1"' 

1717  27"  9"' 

1718  23"  — 

1719  20"  \i" 

(Hall,  disp.  pracl.  V.p.  221.J 
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SO"  (Fahrenheit)  erreichte,  und  ergriff  die  ganze  Bevölkerung,  ob- 

schon  sie  nur  Wenigen  tödtlich  wurde.  Sie  wird  als  ein  anhalten- 
des Wechselfieber  mit  gastrischem  Anstrich,  grosser  Mattigkeit, 
beständigem  Erbrechen  und  zuweiligem  heftigem  Durchfall  be- 
schrieben. Wenn  sie  mit  dem  Quarlantypus  auftrat,  so  wurde 
sie  sehr  oft  durch  freiwillig  eintretende  Durchfälle  entschie- 
den. Sehr  häufig  kamen  Recidive  so  wie  Ausgänge  in  Iiaut- 
wassersucht,  heftige  Rheumatismen  und  Gelbsucht  vor.  —  Die 
Epidemie  liess  beträchtlich  nach,  als  im  September  häufigerer 
Regen  eintrat,  gänzlich  aber  verschwand  sie  erst  im  November. 
—  Die  Behandlung  des  Uebels  wurde  am  zweckmässigsten  mit 
Brech-  und  Abführmitteln  durchgeführt,  während  Schwitzmittel 
schädlich  waren,  wahrscheinlich,  weil  sie  den  Darmkrisen  Ein- 
trag thaten.  Von  der  China  wurde  häufig  mit  Schaden  Ge- 
brauch gemacht,  indem  sie  den  mehr  oder  weniger  anhaltenden 
Typus  in  den  drei-  oder  viertägigen  umgestaltete,  und  Icterus, 
Hydrops  u.  s.  w.  erzeugte.  Aehnliche  Nachtheile  brachten  Ad- 
stringentia und  Diaphoretica.  —  Gleichzeitig  waren  Diarrhoeen 
und  Ruhren  verbreitet. 

1720.     Wechselfieber  in  der  Pfalz.     Leipzig, 
Seehausen. 

Weit  bösartiger  waren  die  im  Sommer  des  Jahres  1720  bis 
in  den  Frühling  des  Jahres  1721  in  der  ganzen  Pfalz  verbrei- 
teten Wechselfieber.  Zu  Mannheim  wurden  vorzüglich  die 
bei  dem  Schlossbau  beschäftigten  Arbeiter  in  solcher  Zahl  er- 
griffen, dass  der  erstere  eingestellt  werden  musste.  Diejenigen 
aber,  welche  Mannheim  nicht  verliessen,  starben,  während  die, 
welche  sich  nach  dem  nahen  Heidelberg  begaben,  von  selbst 
genasen  ').  Andere  Nachrichten  nennen  als  die  in  der  Pfalz 
und  in  Baiern  verbreiteten  Krankheiten  hitzige  Fieber  und 
Ruhren2).    Ebenso  herrschten  zu  Leipzig  Petechialfieber,  und 


1)  Bresl.  Samml.  Vers.  13.  S.  154. 

2)  Das.  S.  161  ff. 
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zu  Seehausen  bei  Magdeburg  beobachtete  Siegesbeck  eben- 
falls den  Uebergang  der  Wechselfieber  in  den  Typhus  *). 

Eben  so  reich  ist  das  J.  1721  an  Nachrichten  dieser  Art 
über  dieselbe  Ausdehnung  und  zum  Theil  Hartnäckigkeit  der 
Wechselfieber,  und  ihren  Uebergang  in  typhöse  Krankheitsfor- 
men. Gerber  zu  Görlitz  erkannte  nach  Sydenham's  und 
Hoffmann's  Vorgange  die  wesentliche  Identität  beider,  und 
beschrieb  die  letzteren  sowohl  als  das  eigentliche  Fleckfieber, 
wie  auch  ein  durch  vorgängige  rheumatische  Beschwerden ,  leich- 
tere und  schwerere  Zuckungen  vor  dem  Ausbruche  der  Exan- 
theme dem  Friesel  sich  näherndes  Uebel.  Der  Aderlass  war 
unbedingt  tödtlich,  dagegen  hatte  die  einfachste  diätetische  Be- 
handlung guten  Erfolg  2). 

Nürnberg. 

Zu  Nürnberg  beobachtete  Götze  vom  Winter  1719  an 
die  Aufeinanderfolge  einer  Blattern-,  Masern-,  Scharlach- 
(„Friesel")  und  Wechselfieberepidemie.  Mit  den  Masern  ver- 
breitete sich  der  Keuchhusten  allgemein;  von  den  Wechselfie- 
bern aber  wurde  fast  Jedermann  befallen. 

Jauer. 
Zu  Jauer  endlich  in  Schlesien  waren  im  Februar  1720 
Petechialfieber  mit  Parotiden,  Bubonen  und  selbst  Karbun- 
keln sehr  gemein,  welche  ein  ungenannter  Arzt  mit  einfachen 
Arzneien,  ohne  Schwitz-,  Brech-  und  Abführmittel,  so  wie  ohne 
Aderlässe,  zwar  nicht  ohne  grossen  Widerspruch  seiner  Colle- 
gen,  aber  doch  sehr  glücklich  behandelte.  Vorzüglich  leisteten 
ihm  Vesicatore  sehr  gute  Dienste  3). 

Die   Erysipclaceeii    der  Jahre   1716  —  1721. 

Eben  so  zahlreich  sind  die  kürzeren  und  ausführlicheren 
Mittheilungen    der  Aerzte  über   die  akuten  Exantheme   dieser 


1)  Bresl.  Samml.  V.  13.  S.  268  ff. 

2)  Das.  V.  13.  S.  603  ff. 

3)  Das.  V.  14.  S.  140  ff. 
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Periode,  denen  anerkanntermassen  ein  erysipelalöser  Chara- 
kter gemeinsam  ist.  Von  diesen  waren  zunächst  die  Blattern 
schon  früher,  namentlich  aber  seit  1716  überall,  am  meisten  in 
den  nördlicheren  Reichen  verbreitet,  und  folgten  sehr  häufig  den 
oben  beschriebenen  Wechselfiebern.  So  rafflen  sie  im  Winter 
des  Jahres  1716  zu  Paris  über  14000  Menschen  hinweg,  und 
ähnlicher  Verheerungen  wird  für  viele  andere  Gegenden  ge- 
dacht1). 

Gleichzeitig  mit  den  Blattern,  oder  auch  ihnen  vorherge- 
hend, herrschten  Scharlach  und  Masern  in  ähnlicher  Verbrei- 
tung, ebenfalls  gewöhnlich  im  Herbste,  Winter  und  Frühling, 
während  der  Sommer  den  Wechselfiebern  Raum  zu  geben  pflegte. 
Vorzügliche  Verdienste  erwarb  sich  bekanntlich  Storch  um  die 
nähere  Kenntniss  des  Scharlachs  durch  seine,  einen  Zeitraum 
von  dreiundzwanzig  Jahren  umfassenden  Beobachtungen  des- 
selben, aufweiche  wir,  wie  auf  die  Geschichte  des  Scharlachs 
überhaupt,  schon  früher  aufmerksam  gemacht  haben  2).  An  der 
genannten  Stelle  versuchten  wir  vorzüglich  auch  die  Nachwei- 
sung zu  geben,  dass  dem  Scharlach  in  dieser  Periode  die  Be- 
ziehung zu  dem  Gehirn  noch  fremd  war,  welche  die  späteren 
Epidemieen  desselben  so  mörderisch  gemacht  hat.  —  Hier  sey 
nachträglich  noch  folgender  Beobachtungen  gedacht. 

1717.     Helinstädt.  —  Bütticher. 

Bötticher  sah  im  Herbste  des  Jahres  1717  zu  Helm- 
städt  ein  gutartiges  Scharlach  mit  anginösen  Beschwerden, 
welchem  später  Blattern  und  Masern  folgten,  von  denen  aber 
diejenigen  Kinder,  welche  vorher  das  Scharlach  (welches  Böt- 
ticher „Friesel"  nennt)  überstanden  hatten,  nicht  befallen 
wurden  3). 


1)  Bresl.  Samml.  V.  1.  S.  31. 

2)  Histor.-path.  Unters.  1.  Tli.  S.  315.     Vergl.  Hecker;  (iescli.  d.  neuer 
Heilk.  S.  229. 

3)  Bresl.  Samml.  V.  3.  S.  829. 
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Neusohl.  —  moller. 

In  derselben  Zeit  kam  zu  Neusohl  in  Ungarn  bei  Kindern 
von  3  — 10  Jahren  eine  Epidemie  vor,  die  offenbar  mit  dem 
Scharlach  Beziehung  hat,  obschon  eines  Exanthems  von  Möl- 
ler, dem  Beobachter  der  Krankheit,  nicht  gedacht  wird.  Die 
Kranken  nämlich  verfielen  in  heftige,  häufig  tödtliche  Convul- 
sionen,  welche  nur  durch  die  Erzeugung  reichlicher  Schweisse 
beseitigt  werden  konnten  !). 

Russland.     Riga.  —  Fischer. 

Die  Verbreitung  der  Blattern,  des  Scharlachs  und  der  Ma- 
sern nahm  in  den  folgenden  Jahren  immer  mehr  zu,  und  es 
würde  eben  so  lästig  als  überflüssig  seyn,  die  einzelnen  Nach- 
richten sämmtlich  zusammenzustellen.  Das  Scharlach  zeigte 
sich  meist  ziemlich  gutartig,  indess  kamen  doch  hin  und  wieder 
bösartigere  Formen,  namentlich  auch  mit  Hirnaffectionen  vor. 
Dies  war  vorzüglich  in  der  von  Fischer  zuBiga  beobachteten 
Epidemie  im  Winter  173"  der  Fall,  welcher  die  Masern  voraus- 
gegangen waren.  Das  Scharlach  war  zu  dieser  Zeit  über  einen 
grossen  Theil  Busslands  verbreitet  2);  im  März  1721  Wechsel- 
fieber 3),  welche  seit  1715  nicht  mehr  vorgekommen  waren. 

F  r  i  e  e  c  1. 
1719.      Berlin.  —  Gahrlicp  van  der  Müllen. 

Aber  nicht  weniger  offenbarte  in  dieser  Zeit  auch  der  Frie- 
sel,  den  wir  nun  immer  mehr  von  den  übrigen  Krankheiten  sich 
abtrennen  sehen,  seine  Herrschaft.  —  Schon  im  J.  1717  war  er 
zu  Berlin  bei  einer  „rheumatisch-katarrhalischen"  Constitution, 
bei  Wöchnerinnen  und  Männern  sehr  häufig  gewesen.     Gleich- 


1)  Biesl.  Samml.  V.  3.  S.  829. 

2)  Das.  V.  14.  S.  41. 

3)  Da».  S.  248. 
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zeitig  herrschten  Blattern,  wenig  Tertianfieber,  und  häufig  kam 
Abortus  vor. 

Aber  eine  ausgebildete  Frieselepidemie  herrschte  im  J.  1719 
zu  Schönenflies  bei  Berlin1),  neben  Peripneumonieen  mit  Blut- 
speien, Dysenterie  und  rheumatisch -katarrhalischen  Fiebern, 
die  eine  grosse  Neigung  zu  Durchfällen  hatten.  Wenn  bei  die- 
sem Friesel  durch  unzeitig  angewendete  Drastica  die  exanthe- 
matische  Krise  gestört  wurde,  so  bildeten  sich  Durchfälle  und 
Aphthen  mit  tödtlichem  Ausgange.  Eben  so  wenig  vertrugen 
die  im  Frühlinge  dieses  Jahres  epidemisirenden  rheumatischen 
Fieber  eine  andere  als  gelind  diaphoretische  Behandlung,  und 
nahmen  insbesondere  nach  angewendeten  Aderlässen  die  ge- 
wöhnliche Bösartigkeit  ausgebildeter  adynamischer  Zustände  an. 
Gerade  aber  wie  im  vorigen  Jahre  folgte  dieser  rheumatischen 
eine  ausgebildete  erysipelatöse  Krankheitsconstitution,  die  sich 
durch  das  in  weiten  Kreisen  epidemische  Vorkommen  „falscher 
Anginen",  Rosen,  Blattern,  Masern  und  zuletzt  wieder  durch 
die  wahrscheinlich  noch  nicht  ganz  erloschene  Ruhr  zu  erken- 
nen gab,  die  aber  in  diesem  Jahre  weit  bösartiger  war,  als  in 
dem  vorigen,  und  auf  der  Höhe  der  Krankheit  wöchentlich  über 
140  Personen  dahin  raffte2).  Gahrliep,  der  wahrscheinliche 
Verfasser  der  sehr  werthvollen  Berichte  in  den  Akten  der  Ber- 
liner Aerzte,  schreibt  dem  in  der  Regel  angewendeten  fehlerhaf- 
ten therapeutischen  Verfahren  einen  sehr  grossen  Antheil  an 
der  durch  die  Ruhr  herbeigeführten,  vorzüglich  die  Kinder  be- 
treffenden, Sterblichkeit  zu,  und  klagt  namentlich,  —  und  gewiss 
mit  Recht,  —  über  die  sinnlose  Anwendung  der  Adstringentien 


1)  Acta  med.  Berol.  Vol.  VI.p.  6  seq. 

2)  Die  gewöhnliche  wöchentliche  Sterblichkeit  betrug  für  Berlin  zu  jener 
Zeit  50  —  60,  die  Zahl  der  Geburten  etwas  mehr.  Im  J.  1718  starben  384,  im 
J.  1719  893  mehr,  als  geboren  wurden,  und  insbesondere  starben  an  der  Ruhr  im 
.1.  1719  von  der  7ten  bis  zur  23sten  Woche  p.  Trin.  (incl.)  1578  Personen,  was 
eine  wöchentliche  durchschnittliche  Sterblichkeit  von  fast  93  (genau  92{J) 
ergibt.  — Acta  med.  Herol.  Vol.  VI.p.  33. 
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und   Opiate  ').      Er  behauptet   sogar,   strenge  Diät  habe  die 
Krankheit  leichter  beseitigt,  als  das  Verfahren  der  Aerzte  2). 

Der  Verlauf  dieser  Ruhr  bot  Nichts  Bemerkenswerthes  dar, 
und  eben  so  genügt  die  Bemerkung,  dass  man  für  die  Therapie 
sich  vorzüglich  auf  die  Ipecacuanha  verliess.  —  Der  Ruhr  folg- 
ten Blattern  in  nicht  sehr  bedeutender  Ausdehnung;  desto  hart- 
näckiger zeigten  sich  die  nach  derselben  sehr  zahlreichen 
Quartanfieber.  — 

Der  Krankheitscharakter  dieser  ganzen  allgemeinen  Periode 
wird  als  ein  ausgebildeter  rheumatischer  geschildert;  rheuma- 
tische und  katarrhalische  Fieber,  erstere  mit  vorwiegender  Nei- 
gung zu  kritischen  Gelenk-  und  Drüsenaffectionen,  namentlich 
zur  Erzeugung  des  sogenannten  Eczema  febrile  criticitm  an  den 
Lippen,  letztere  zu  Nasenblutungen,  bei  Kindern  zu  Parotiden 
und  Ohrenflüssen,  weniger  zu  Diarrhoeen,  waren  an  der  Tages- 
ordnung. Wurden  diese  rheumatischen  Fieber  vernachlässigt 
oder  schlecht  behandelt,  (z.  B.  durch  Aderlässe  und  Abführmit- 
tel), so  verwandelten  sie  sich  sehr  leicht,  wozu  sie  freilich,  da 
bei  den  gelinderen  Formen  schon  stechende  Schmerzen  unter 
den  Hypochondrien  vorkamen,  auch  an  sich  Neigung  hatten,  in 
Peripneumonieen  mit  Blutspeien,  welche  bei  früher  Gesiinden 
durch  eine  vorsichtig  antiphlogistische  Behandlung  leicht  geho- 
ben wurden.  Durch  Nichts  aber  dürfte  die  grosse  Verwandt- 
schaft dieser  rheumatischen  Fieber  mit  dem  Frieselprocesse 
mehr  bewiesen  werden,  als  durch  die  in  der  Regel  bei  densel- 
ben Statt  findende  Form  der  Krisen,  welche  durch  paroxys- 
menweis  eintretende  gelinde  Schweisse  und  kritische  Erschei- 
nungen im  Harne  binnen  7  Tagen  vollendet  wurden.  Unter 
diesen  Erscheinungen  genasen  die 'Kranken,  selbst  ohne  Arz- 


1)  Ibid.  p.  32.  —  „C'rederes  ergo,  qui  medicis  utebanlur  promotis,  regulis 
artig  accommodata  methodo  meliora  fala  habuisse,  sed  taedel  dicere ,  quod  nee 
minus.  Quippe  praecox  adstringentium  et  opiatorum  numerus  aeque  hie  et  alibi 
rem  melius  cessuram  perdidit,  ut  dubitem,  an  verius  dicatur  funerum  copiam 
morbo  regnanti adscribendam  esse,  anpotius  incongruis  medendi  arti/iciisu.  — 

2)  Iliid.  p.  40.  —  .,Qui  sine  medico  deeubuerunt ,  evaserunt  melius,  servalo 
regimine,  quam  qui  sine  regimine  auxilio  incongruo  medici  adepti fuerunl" : 
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neigebrauch,  leicht  und  sicher.  Bei  einigen  Kranken,  nament- 
lich Kindern  und  Frauen  kamen  auch  frieselartige  Exantheme 
vor.  Diese  rheumatische  Krankheitsconstitution  blieb  die  vor- 
herrschende bis  zum  Herbste  dieses  Jahres. 

Gleichzeitig  beobachteten  einige  Aerzte,  obschon  in  weit 
geringerer  Häufigkeit,  namentlich  unter  der  französischen  Co- 
lonie  zu  Berlin,  erysipelatöse  Krankheitsformen,  namentlich 
sporadische  Blattern  und  wahre  rosenartige  Efflorescenzen,  die 
sich  über  Arme,  Schenkel  und  Rücken  ausbreiteten,  ohne  be- 
trächtliches Fieber  verliefen,  und  allmälig  wieder  verschwanden. 
Erscheinungen,  deren  Beziehung  zu  den  sich  nun  allgemein  ver- 
breitenden ziemlich  bösartigen,  namentlich  bedenkliche  Brust- 
affectionen  erzeugenden  Masern  klar  genug  ist.  Ihnen  folgten 
im  Herbste  Diarrhöen  und  eine  ausgebildete  Ruhrepidemie, 
welche  Ende  August  begann,  im  October  ihre  Höhe  erreichte, 
und  mit  dem  November  verschwand  ').  Diese  Ruhrepidemie 
herrschte,  den  darüber  umlaufenden  Gerüchten  zufolge,  auch  in 
einigen  Distrikten  von  Hinter-Pommern,  gleichzeitig  mit  Pete- 
chien. In  Berlin  war  sie  ziemlich  gutartig  und  wich  in  der  Re- 
gel dem  zeitigen  Gebrauche  der  Ipecacuanha,  welcher  dann 
anodyne  und  (mit  zweifelhafterem  Erfolge)  adstringirende  Arz- 
neien, Oleosa  u.  dergl.  folgten.  Dass  diese  Ruhr  unter  dem 
Einflüsse  einer  erysipelatösen  Krankheitsconstitution  gestanden 
habe,  ist  mehr  als  wahrscheinlich,  indem  unter  den  Krankhei- 
ten der  Berliner  Garnison,  welche  die  von  dem  Beschreiber 
derselben  2)  mitgetheilte  Tabelle  aufzählt,  ausser  einer  grossen 
Ueberzahl  der  „Febres  acutae"  Rosen  und  ödematöse  Ge- 
schwülste   besonders    hervortreten  3).      Der    Charakter    dieser 


1)  Der  Sommer  des  Jahres  1718,  noch  mehr  aber  der  des  JahreB  1719  zeich- 
nete sich  durch  eine  ungewöhnliche  Hitze  aus.     Vergl.  Schnurrer. 

2)  Acta  medic.  lierol.  Vol.  IV. p.  1  seq. 

3)  „Hitzige  Fieber  235,  Fieber  mit  Seitensiechen  171,  Terlianfieber  236, 
Quolidianfieber  183,  Diarrhöen  60,  Rühren  129,  Icterus  21,  ödematöse  Ge- 
schwülste IC,  Rosen  62.  —  Die  fiesammfzahl  der  Kranken  betrug  1801.  —  Noch 
häufiger  kam  die  Gelbsucht  im  Januar  und  Februar  des  folgenden  Jahres  vor,  wo 
eich  7..  R.  unter  der  Carnison  40  Icterische  befanden.     Man  schrieb  diese  Nach- 
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„Febres  acutae"  wird  sehr  klar,  wenn  man  an  der  angeführten 
Stelle  l)  liest,  dass  bei  den  2  ersten  der  besonders  aufgeführten 
Kranken,  Fussrosen,  Delirien  und  Sopor,  bei  dem  3ten  nach 
einander  Schlundaffection,  Delirien  und  tödtliche  Entzündung 
der  ,,praecordia  et  visceral,  bei  der  4ten  und  5ten  (Kindbette- 
rinnen) Fussödeme,  bei  den  meisten  Uebrigen  krilische  Blat- 
tern um  den  Mund  und  auf  der  Zunge  vorkamen,  dass  bei  einem 
an  „Febris  catarrhfdis  beritgna"  leidenden  Manne  eine  mefa- 
sfatische  Hodenentzündung  sich  bildete,  dass  im  Dorfe  Blan- 
kenfelde  Gesichtsrosen  epidemisch  auftraten2),  und  dass  selbst 
die  Tertianfieber  sich  sehr  häufig  durch  Parotidengeschwülste 
entschieden,  wie  ihnen  auch  häufig  Fussödeme  und  Ascites 
folgte.  — 

Aus  Allem  diesem  möchte  nun  wohl  mit  Gewissheit  her- 
vorgehen, dass  diese  Ruhren  den  kürzlich  von  Siebert  so  vor- 
trefilich  geschilderten  erysipelatösen  Charakter  hatten,  über  wel- 
chen wir  weiter  unten  bei  Gelegenheit  der  Nymweger  Ruhrepi- 
demie vom  J.  1737  noch  Einiges  Nähere  anzuführen  Gelegenheit 
finden  werden.  Höchst  interessant  ist  indess  eine  hierher  gehörige 
Nachricht  über  den  Leichenbefund  eines  an  der  Ruhr  im  Januar 
1720  verstorbenen  Soldaten,  bei  welchem  sich,  ausser  den  Er- 
scheinungen brandiger  Zerstörungen  im  Darmkanale,  auf  der 
Schleimhaut  des  Dickdarms  eine  grosse  Menge  hahnekammähn- 
licher  warziger  Auswüchse  fand  3),  eine  Degeneration,  welche 
Siebert  und  Berndt  als  constant  schildern. 


krankheit  der  Ruhr  dem  Gebrauche  der  Adsfringentien  während  dieser  letzteren 
zu.      (Acta  med.  Berol.  Vol.  IX.  p.  1.) 

1)  L.  c.  p.  36. 

2)  L.  K.p.  42. 

3)  Actamedic.Bcrolin.  Vol.  IX. p.  69  geg.  Dort  schildert  Menzel  die  von 
ihm  beobachteten  und  abgebildeten  (p.  50)  Auswüchse  so:  „Intestinum  Colon  et 
rectum  srors/m,  raru  spectaculo,  magna  cvcrescenliarum  verrucoso-cristosarum 
eopia  erant  ornata.  —  Nach  der  Abbildung  waren  es  hahnekanimartige,  ge- 
zähnte, uiircgel massig  geformte,  auf  einer  Stiel-artigen  Basis  sitzende  Excrc- 
scenzen  von  fast  '  Zoll  Hohe  und  noch  etwas  grösserer  Breite. 
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1720.     Friesel  zu  Naumburg.  —  Gerhard. 

Indessen  fehlte  es  doch  auch  in  dieser  Periode  nicht  an 
Frieselepidemieen  von  ausgebildeter  rheumatischer  Grundlage, 
und  als  deren  Repräsentant  kann  füglich  die  Naumburger  Epi- 
demie gelten,  welche  Gerhard  für  das  J.  1720  eben  so  ausge- 
zeichnet beschrieb  als  vernunftgemäss  behandelte,  eine  Beschrei- 
bung die  uns  unter  der  Masse  der  alltäglichen  Berichte,  mit 
welchen  die  übrigens  sehr  werthvolle  ßreslauer  Sammlung  er- 
füllt ist,  wahrhaft  erquicklich  entgegentritt,  und  deshalb  wohl 
eine  nähere  Berücksichtigung  verdient J). 

Die  Krankheit,  welche  gleichzeitig  über  ganz  Thüringen 
verbreitet  war,  befiel  bei  ihrem  Anfange  im  April  und  Mai  -vor- 
züglich junge  Personen  von  12  —  24  Jahren  von  sanguinischem 
und  cholerischem  Temperament,  so  wie  Frauen,  namentlich 
solche,  welche  spärlich  menstruirt  waren,  unter  den  Erschei- 
nungen einer  „Arthritis  vaga".  Sie  bekamen  zuerst  Frost, 
bald  darauf  Hitze,  endlich  Kopfweh  und  Schmerzen  im  Bücken, 
Kreuze  und  den  Extremitäten,  welche  dagegen  bei  Denen  nicht 
erschienen,  bei  welchen  sich  zu  Anfang  der  Krankheit  eine 
starke  Diarrhöe  mit  heftigen  Kolikschinerzen  einstellte,  durch 
die  der  ganze  Krankheitsverlauf,  selbst  auch,  wenn  jene  rheu- 
matischen Affectionen  schon  eingetreten  waren,  ohne  weitere 
Folgen  abgeschnitten  wurde.  Wo  dieser  von  Gerhard  mit 
Becht  für  kritisch  gehaltene  Durchfall  fehlte,  da  wurden  die 
Kranken  8 — 10  Tage  lang  von  jenen  rheumatischen  Affectionen 
heftig  gequält,  und  bekamen  nach  ihrem  Aufhören  heftig  ge- 
schwollene, steife  und  contracte  Hände  und  Füsse,  vorzüglich 
wenn  sie  viele  Opiate  und  Narkotika  erhalten  hatten.  Am 
12ten  bis  14ten  Tage  aber  brach  unter  heftigem  Jucken  der 
Friesel  („kleine  helle  Wasserbläschen")  hervor,  welcher  3 — 4 
Tage  stand,  worauf  Abschuppung  und  der  freie  Gebrauch  der 
Glieder  folgte.  Die  Krankheit  dauerte  in  der  Begel  drei  Wo- 
chen.    Die  Epidemie  verursachte  nur  eine  sehr  geringe  Sterb- 

1)  Brest.  Samml.  V.  13.  S.  155  fl. 
Haeaer's  Unters.  II.  -J  f) 
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lichkeit,  ausser  wo  die  Aerzte  zu  erhitzenden  Mitteln  griffen, 
welche  Gerhard  durchaus  vermied,  und  dagegen  mit  bestem 
Erfolge,  dem  deutlichen  Fingeizeige  der  Natur  folgend,  ein 
Laxans  verordnete.  Brechmittel  und  Aderlässe  waren  von  sehr 
zweideutigem  Erfolge. 

Später  nahm  die  Krankheit  sowohl  an  Verbreitung  als  an 
Gefährlichkeit  zu.  Viele  wurden  zum  zweitenmale  von  densel- 
ben Erscheinungen  befallen,  zu  denen  sich  jetzt  tödtliche  Deli- 
rien gesellten.  In  diesem  Zeiträume  der  Epidemie  bewiesen 
sich  flüchtige  Reizmittel  noch  nachtheiliger;  bei  Vielen  brachen 
neben  dem  Friesel  kleine  rothe  Flecken  aus,  welche  trotz  alles 
Warmhaltens  binnen  24  Stunden  verschwanden  und  dem  Leben 
plötzlich  ein  Ende  machten.  Gerhard  betrachtete  diese  Pete- 
chien mit  Recht  als  symptomatisch,  und  grösstentheils  als  künst- 
liches Erzeugniss  der  fehlerhaften  erhitzenden  Behandlung  •). 
Wenigstens  waren  sie  da,  wo  sie  in  der  zweiten  oder  dritten 
Woche  von  selbst  ausbrachen,  fast  völlig  gefahrlos.  Gerhard 
beobachtete  sie  im  Ganzen  eben  so  selten  als  die  Delirien,  in- 
dem er  nächst  einem  gelinden  Purgans  absorbirende  Erden, 
Nitrum  u.  s.  w.  verordnete.  Das  Letztere  indessen  musste  bei 
dem  Ausbruche  der  Flecken  vermieden  und  mit  dem  Gebrauche 
aromatischer  Tincturen  vertauscht  werden.-  Sehr  wichtig  war 
auch  die  Crinkrise  am  14ten  und  17ten  Tage. 

Auffallend  ist  Gerhard's  Bemerkung,  dass  die  von  ihm 
beschriebene  Krankheit  in  Thüringen  „zu  Hause  sey"  und  jedes 
Jahr  vorkomme,  insofern  als  diese  Behauptung,  soweit  es  dem 
in  Thüringen  lebendem  Verfasser  gegenwärtiger  Schrift  bekannt 
ist,  auf  die  Gegenwart  nicht  mehr  passt.  Wir  haben  seit  meh- 
reren Jahren  weder  selbst  einen  einzigen  Fall  des  wahren  Frie- 
seis gesehen,  noch  wird  derselbe  von  den  übrigen  Aerzten  Thü- 
ringens anders  als  selten  beobachtet.  In  der  Epidemie  des  Ab- 
dominaltyphus, welche  im  J.  1839  unter  der  Garnison  zu  Wei- 


1)  ,,  Andere  bekamen  Flecke  und  auch  nicht,  und  Stund  hierinnen  gar  \iel  bei 
dem  Medice.,  ob  er  den  Kranken  nach  der  alten  Leyev  tractiren  und  die  Flecke 
heraushaben  wollte  oder  nicht". 
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mar  herrschte,  kamen  nach  mündlichen  Miftheilungen  eines 
Beobachters  Frieselausschläge  häufig  vor,  und  wurden  auch 
auf  einigen  andern  Punkten  Thüringens  hier  und  da  beobachtet, 
aber  aus  der  Reihe  der  gewöhnlichen  und  alltäglichen  epidemi- 
schen Erscheinungen  ist  der  Friesel  für  Thüringen  längst  ver- 
schwunden. Nur  zu  Anfang  des  Jahres  1840  kamen  einige 
Fälle,  unter  ihnen  ein  vom  Verfasser  dieser  Schrift  beobachte- 
ter vor,  die  aber  als  grosse  Seltenheiten  galten,  und  bei  denen 
es  immer  zweifelhaft  ist,  ob  der  Friesel,  wie  in  dem  vom  Verf. 
beobachteten  Falle,  nicht  symptomatisch  war.  Ein  solcher 
Wechsel  der  endemisch -epidemischen  Constitution  wird  be- 
kanntlich häufig  beobachtet,  und  namentlich  ist  die  Geschichte 
des  Frieseis  reich  an  derartigen  Beispielen  '). 

Dieser  Epidemie *des  Frieseis  folgten  Wechselfieber,  vor- 
züglich hartnäckige  Quartanen,  welche  zu  Naumburg  seit  10  Jah- 
ren nicht  beobachtet  worden  waren  2).  Später  wurden  diese 
viertägigen  Fieber  gutartiger  und  gingen  allmälig  in  leichte 
Tertianen  über,  die  aber  doch  hei  falscher  Behandlung  ge- 
fährlich wurden,  und  Friesel  oder  andere  Exantheme  erzeug- 
ten 3).  Wir  haben  bereits  oben 4)  auf  die  grosse  Häufigkeit 
der  Wechselfieber  in  dieser  Zeit,  so  wie  auf  die  innige  Bezie- 
hung derselben  zu  den  Fleckfiebern,  der  Ruhr  u.  s.  w.,  ja  zu 
fast  allen  epidemischen  Ereignissen  dieser  Zeit  hingewiesen. 

4720.     Weimar,  Wechselfielier.  —  Müller. 

Eine  ähnliche  Anomalie  der  epidemischen  Erscheinungen 
gab  sich  nach  Müller's  Bericht  in  diesem  Jahre  für  Weimar 
zu  erkennen  5).  Dort  war  man  seit  mehreren  Jahren  gewohnt 
gewesen,  im  Sommer  die  Ruhr  herrschen  zu  sehen  '');  in  diesem 


1)  InLeipzig  ist er  seit  dem  J.  1C52  nicht  wieder  erschienen,  inderLom  j 
b  ardei  dagegen  wurde  er  früher  nicht  beobachtet,  u.  B.  w. 

2)  Brest.  Samml.  V.  14.  S.  499. 

4)  Das.  V.  14.  S.  601. 

3)  Seite  240  ff. 

5)  Bresl.  Samml.  V.  13.  S.  2C4  ff. 

6)  S.  oben  S.  200.  Der  Verf.  dieser  Schrift,  in  Weimar  erzogen,  erinnert  sich 

19" 
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und  dem  vorigen  Jahre  blieb  sie  aus,  und  es  herrschten  statt 
ihrer  hartnäckige  Wechselfieber ,  namentlich  im  Winter  Quar- 
lanen,  die  im  Frühling  in  einfache  und  doppelte  Tertianen, 
später  in  den  anhaltenden  Typus  übergingen,  mit  Petechien 
auftraten  u.  s.  w.  Sie  befielen  nach  Müller  über  zwei  Drittel 
der  Einwohner,  waren  aber  nur  in  ihrem  Uebergange  zu  typhö- 
sen Formen,  deren  einzige  günstige  Krise  in  „Purpurartigen" 
Exanthemen  bestand  gefährlich;  Aderlässe  und  Abführungen 
waren  höchst  nachtheilig;  Recidive  im  Sommer  sehr  häufig. 
Müller  behandelte  die  Wechselfieber  mit  verschiedenen  Mi- 
schungen, in  denen  das  CroH'sche  und  das  Sydenham'sche 
Fiebermittel,  zuweilen  auch  der  Theriak,  die  Hauptrolle  spiel- 
ten. Gegen  die  Quartanen  leisteten  Anfangs  gereichte  Brech- 
mittel vorzügliche  Dienste.  —  Der  Einfiuss  der  Ruhrconstitu- 
tion  Weimars  gab  sich  indess  auch  bei  diesen  Fiebern  durch 
die  Leibschmerzen,  die  Neigung  zu  Erbrechen  und  Durchfall 
zu  erkennen,  und  unter  den  Folgeübeln  spielten  Wassersuchten, 
allgemeine  Kachexie,  so  wie  Leber-  und  Milzanschwellungen, 
die  Hauptrolle.  —  Blattern  dagegen  und  Masern  wurden  wäh- 
rend dieser  Krankheitsperiode  nicht  beobachtet. 


Die  Ruhr  der  Jahre  T8VI  —  1*»». 

Für  die  im  Vorigen  behauptete  und  durch  eine  hinreichende 
Anzahl  von  Thatsachen  bewiesene  Verbindung  des  Frieseis  mit 
dem  erysipelatösen  Krankheitscharakter  möchten  ferner  auch 
die  Epidemieen  der  Ruhr  einen  Beweis  geben,  welche  in  dieser 


nicht,  jemals  dort  von  der  Ruhr,  eben  so  wenig  von  einer  so  grossen  Häufigkeit 
der  Wechselneber  gehört  zu  haben.  In  Bezug  auf  letztere,  (vielleicht  auch  auf 
erstere),  muss  indess  bemerkt  werden,  dass  die  Stadt  Weimar  seit  120  Jahren  eine 
völlig  veränderte  Gestalt  erhalten  hat,  und  dass  namentlich  viele,  zum  Theil  nicht 
unbedeutende  Teiche  in  ihrer  nächsten  Umgebung  aufgetrocknet  und  ganze 
Strecken,  die  vorher  wüste  lagen,  angebaut  worden  sind;  Veränderungen,  deren 
eigentliche  Wirkungsweise  auseinanderzusetzen  liier  nicht  der  Ort  ist,  die  aber 
jedenfalls  nicht  übersehen  werden  dürfen. 
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Zeit,   wie  überhaupt  das  ganze  18te  Jahrhundert  hindurch,   in 

einer  Häufigkeit  herrschten,  wie  sie  nur  aus  der  Beziehung  der 

häufigsten  Form  dieses  Uebels  zum  erysipelatösen  Krankheits- 

process   erklärlich  wird.     Diese  Beziehung  dürfte  aber  gerade 

durch  unsre  Untersuchungen  eine  bedeutende  Stütze  erhallen. 


1717.     Ruhr  zu  Schweinfurt.  —  Cramer. 

Hierher  gehört  zunächst  die  Epidemie  der  Buhr,  welche 
Cramer  im  heissen,  gewitterreichen  Sommer  des  Jahres  1717 
zu  Schweinfurt  beobachtete  ').  Auch  in  dieser  Epidemie 
wurden  zuerst  die  Kinder  ergriffen;  bei  Vielen  fand  mehr  Ver- 
stopfung als  Durchfall  Statt,  Alle  klagten  unter  Anderem  über 
heftige  Herzbeklemmung;  die  Krankheit  pflegte  zur  Nachtzeit 
zu  exacerbiren.  Dieselbe  war  zuweilen  zu  Anfang  fieberlos, 
später  aber  stellte  sich  heftiges  Fieber,  Aengstlicbkeit  und  Enge 
um  die  Brust  ein,  bis  am  7ten,  in  ungünstigen  seltneren  Fällen 
schon  am  4ten  Tage,  Petechien  ausbrachen.  „Bei  Einigen, 
welche  davon  kamen,  erzeugten  sich  nach  den  Flecken  durch- 
sichtige Blätterchen,  wie  von  Verbrennung  mit  einem  schwar- 
zen Bande",  was  man  für  den  sogenannten  Krystallfriesel  hal- 
ten könnte,  wenn  diesen  Blätterchen  nicht  eine  günstige  pro- 
gnostische Bedeutung  zugesprochen ,  und  wenn  nicht  ange- 
führt würde,  dass  bei  Andern  sich  auf  den  Petechien  selbst 
weisse  Frieselbläschen  „submucida  quadam  purulenla  maleriu 
lurgidae"  gebildet  hatten.  Bei  Frauen,  vorzüglich  solchen,  die 
an  zu  sparsamer  Menstruation  litten,  so  wie  bei  torpiden  Kin- 
dern brach  statt  der  Petechien  der  rothe  Friesel  unter  den  sei- 
ner Eruption  eigenthümlichen  Erscheinungen  (wiederholten  Hor- 
ripilationen,  Spannen  in  dem  Rücken,  Aengstlichkeit  um  die 
Brust,  hysterischen  Zufällen)  hervor,  ohne  den  Verlauf  der 
Ruhr  im  Geringsten  zu  stören.  Später  folgte  alsdann  Ab- 
schuppung.    Im  Forlgange  der  Epidemie  nahm  der  Friesel  an 


1)  Brest.  Samml.  Vers.  2.  S.  4U1  ff.     Aus  des  Obengenannten  Diss.  de  ili/sc/t- 
leria  cum petechiis  etpurpura  complicata.  Hai.  1718. 
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Umfang  zu,  an  Gefahr  ab.  Unter  den  Nachkrankheiten  wer- 
den Fussüdeme  und  Ascites,  so  wie  gichtische  Beschwerden, 
und  als  deren  Ursache  schlechtes  Verhalten  und  Missbrauch 
der  Adstringentien  hervor  gehoben.  —  Die  Behandlung  führte 
Gramer  mit  der  Tinclura  bezoardica,  Essentia  amara  des  Hal- 
lischen Waisenhauses,  Rhabarber,  absorbirenden  Erden  u.  s.  f., 
vorzüglich  aber  mit  einigen  Stahl'schen  Geheimniitteln  aus  i). 
Von  der  Cascarille  beobachtete  man  leichteren  Ausbruch  der 
Petechien.  Wir  finden  also  hier  den  Friesel  in  einer  doppelten 
Verbindung  mit  Krankheitserscheinungen,  die  ihm  in  andern 
Epidemieen  gänzlich  fremd  sind,  mit  der  Ruhr  und  mit  den  Pe- 
techien, deren  Verwandtschaft  mit  dem  Friesel  in  dieser  Zeit 
uns  später  noch  deutlicher  entgegentreten  wird.  So  dass  es 
also  auch  durch  diese  Epidemie  gewiss  wird,  dass  der  Frie- 
sel sich  zunächst  aus  dem  Petechialtyphus  und  dem 
mit  diesem  ebenfalls  in  der  innigsten  Beziehung  stehen- 
den erysipelatösem  Krankheitscharakter  entwickelt, 
und  erst  später  eine  entschiedene  rheumatische  Eigen- 
thümlichkeit  erhalten  hat. 

1719.     Allgemeine  Verbreitung  der  Ruhr  in  Ungarn. 
—  Reimann.  —  Erysipclaceen. 

Die  Nachrichten  über  die  Ruhr  im  Sommer  des  Jahres 
1719  finden  sich  bei  Kanold2)  sehr  vollständig  zusammenge- 
stellt; vorzüglich  gross  waren  die  Verheerungen,  welche  sie 
unter  den  Kindern  anrichtete.  An  demselben  Orte  3)  findet 
sich  eine  ausführliche  Beschreibung  der  Ruhrepidemie  zu  Ep- 
peries  in  Ungarn  von  Reimann,  aus  welcher  der  erysipelatöse 
Charakter  dieser  Epidemie  sich  insofern  klar  ergibt,   als  theils 


1)  Es  war  zu  jener  Zeit  sehr  gewöhnlich,  dass  berühmte  Aerzte  ihre  Arkana 
eben  so  gut  wie  die  gewöhnlichen  Quacksalber  verkauften,  ein  Handel,  bei  wel- 
chem, wie  z.  B.  mit  den  Medicamenten  des  Waisenhauses  zu  Halle,  die  noch  jetzt 
grossen  Alisatz  finden,  oft  grosse  Summen  verdient  wurden. 

2)  Bresl.  Samml.  V.  10.  S.  177  ff. 

3)  DaB.  S.  183  fl. 
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gleichzeitig  und  vorzüglich  nach  der  Ruhr  die  Masern  verbrei- 
tet waren  '),  theils  in  einigen  Fällen  die  Ruhr  verschwand,  nach- 
dem ein  Masernartiges  Exanthem   mit   eiternden  Parotidenne- 


ov 


schwülsten  entstand.     Im  Frühlinge  des  folgenden  Jahres  aber 


D"- 


verbreitete  sich  zuEpperies  ein  epidemischer  Augenkatarrh  2). 

1719.     Ruhr  zu  Sechausen.  —  Siegcslieck. 

Sehr  werthvoll  ist  auch  die  Beschreibung,  welche  Sieges- 
beck in  einer  eignen  Dissertation  von  der  epidemischen  Ruhr 
dieses  Sommers  zu  Seehausen  im  Magdeburgischen  gibt 3). 
Dem  eigentlichen  Ausbruche  derselben  gingen  eine  Zeillang 
Durchfälle  bei  Kindern  vorher,  welche  dinch  den  gewöhnlichen 
Heilapparat  leicht  beseitigt  wurden.  Bei  der  Ruhr  war  der 
gänzliche  Mangel  von  Fieberbewegungen  auffallend,  und  in 
jenen  Fällen,  wo  diese  vorhanden  waren,  schienen  die  Durch- 
fälle die  heilsame  Krisis  eines  allgemeineren  Leidens  zu  bilden, 
welches,  mit  Kopfaffectionen  beginnend,  später  sich  als  heftige 
Beklemmung  mit  stechenden  Schmerzen  in  der  Herzgpgend  zu 
erkennen  gab.  Mit  Recht  erklärt  deshalb  Siegesbeck  die 
Annahme  der  grösseren  Bösartigkeit  der  fieberhaften  Ruhr  für 
einseitig.  Bei  manchen  Kranken  brachen  an  sehnigen  Theilen 
des  Körpers  Furunkeln  aus 4).  Der  Tod  trat  in  der  Regel 
unter  allen  Erscheinungen  äusserster  Erschöpfung,  namentlich 
mit  Lähmung  des  Schlundes,  Aphthen  u.  s.  w.  ein;  zu  welchen 
Symptomen  sich  Convulsionen,  Apoplexie  und  Lethargus  ge- 
sellte, wenn  Adstringentien  („absona  adstringentia")  gebraucht 
wurden.  Mit  der  grössten  Freimüthigkeit  erklärt  sich  Sieges- 
beck über  die  Aetiologie  der  Krankheit,  bei  der  er  weder  auf 
den  Genuss  des  Obstes,  (welches  in  diesem  Jahre  fast  gänzlich 
fehlte),  noch  auf  die  Hitze  des  Sommers  allein,  sondern  unter 
Anderem  vorzüglich  auf  die  Thatsache  Rücksicht  nimmt,   dass 


1)  Bresl.  Samml.  V.  10.  S.  434  ff. 

2)  Das.  V.  11.  S.  208  ff. 

3)  Sie  ist  vollständig  abgedruckt  in  der  Bresl.  Samml.  V.  10.  S.  438  ff. 

4)  A.a.  O.S.  445. 
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solche  Gegenden,   in  welchen   häufige   Gewitter   vorgekommen 

waren,  von  der  Ruhr  verschont  blieben  l).  Freilich  ist  er  auch 
sehr  geneigt,  der  Conjunction  des  Mars  mit  der  Sonne,  welche 
in  diesem  Jahre  Statt  fand,  einen  grossen  Einfluss  auf  die  aus- 
serordentliche Hitze  dieses  Jahres  zuzuschreiben.  —  Für  die 
Behandlung  sah  Siegesbeck  von  der  Ipecacuanha  eben  so 
wenig  als  von  der  Rhabarber,  dem  Nitrum  und  den  absorbiren- 
den  Erden,  den  Hauptmitteln  der  damaligen  Praktiker,  einen 
günstigen  Erfolg;  diese  Mittel  vermehrten  im  Gegentheil  die 
Durchfälle.  Aehnlich  erging  es  ihm  mit  Schwitzmitteln,  mit 
der  Cascarille  und  andern  stopfenden  Arzneien;  jederzeit  ver- 
mehrten sie  die  Herzensangst  der  Kranken.  Etwas  mehr  lei- 
steten  Säuren  und  die  Kampher-haltige  Tinc/ura  hezoardica,  so 
wie  narkotische  Umschläge.  Dagegen  war  der  innerliche  Ge- 
brauch der  Narkotika  jederzeit  nachtheilig.  Siegesbeck  be- 
trachtete die  Ruhr  als  einen  miasmatischen  Vergiftungsprocess, 
durch  welchen  besonders  die  Galle  eine  eigenthümliche  Schärfe 
erhalte,  (ob  saure  oder  alkalische,  lässt  er  unentschieden),  und 
demgemäss  stellt  er  die  Ausleerung  der  Galle  als  die  erste  Indi- 
cation  auf.  Dieser  sucht  er  indess  mit  einem  Widerspruch 
durch  die  Verbindung  des  Rheum  mit  dem  Laudamtm  liquidum, 
und  vorzüglich  durch  seine  „Tragen  dysenterica"  zu  genügen,, 
ein  sehr  coniponirtes,  aus  Hirschhorn,  armenischem  Bolus,  Ma- 
stix, arabischem  Gummi,  Rad.  TormentilL,  Sympkyl.,  Rhei,  Mus- 
katnuss  und  mehligen  Substanzen  bestehendes  Medicament  -). 
—  Eine  ähnliche  Ruhrepidemie  hatte  im  J.  1684  geherrscht.  — 
Unmittelbar  aber  auf  die  Ruhr  folgten  epidemische  Quartanfie- 
ber  von  äusserster  Hartnäckigkeit,  gegen  welche  keins  der  ge- 
rühmtesten Heilmittel,  selbst  die  China  nicht,  Etwas  leistete. 
Sie  hörten  entweder  von  selbst  auf  oder  zogen  Wassersuchten 
u.  s.  w.  nach  sich  3). 


1)  A.  a.  O.S.  444. 

2)  \.a.  O.  S.  454. 

3)  Bresl.  Samml.  V.  12.  S.  410  ff. 
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An  unzähligen  andern  Orten  waren  Blattern,  (bei  welchen 
erysipelatöse  Anschwellungen  des  Gesichts  und  anginöse  Zu- 
fälle auffallend  häufig  waren)  ')  „Gallenfieber"  und  (z.  B.  zu 
Reichstadt  in  Böhmen)  „erysipelatöse  Fieber",  Gesichtsrosen 
u.  s.  w.  epidemisch  2).  Gegen  den  Winter  gesellten  sich  zu 
diesen  Krankheiten  Petechialfieber  mit  pleuritischen  Zufällen  3). 
—  Vorzüglich  bösartig  herrschten  die  Blattern  zu  Paris,  wo 
von  10  Kranken  6  starben*).  An  andern  Orten  herrschten 
Wechselfieber,  ebenfalls  mit  grosser  Neigung  zu  exanthemati- 
schen  Eruptionen.  Diese  Wechselfieber  kamen  selbst  da  vor, 
wo  sie  sonst  selten  sind,  z.  B.  zu  Weimar.  In  dieser  Stadt 
zeichneten  sie  sich  durch  ihre  grosse  Anomalie  und  Hartnäckige 
keit  aus  5).  —  Zu  Wien  nahm  diese  Gestaltung  des  epidemi- 
schen Krankheitscharakters  die  Aufmerksamkeit  der  Behörden 
um  so  mehr  in  Anspruch,  als  sich  gleichzeitig  die  Pest  den 
Grenzen  des  Reiches  näherte  und  sie  zum  Theil  schon  über- 
schritten hatte.  —  Zu  Naumburg  kam  im  Februar  1721  sehr 
häufig  Urticaria  vor,  was  wir  deshalb  anführen,  um  zu  zeigen, 
wie  bereit  die  Aerzt.e  in  dieser  Zeit  waren,  den  verschiedensten 
Krankheiten  einen  „scorbutischen"  Charakter  beizulegen,  wie 
es  bei  dieser  Nesselsucht  geschah  ß). 

1724  —  1727.      „Magenfleljcr"  zu  Marburg.  — 
Arnoldi. 

Noch  mehrere  Jahre  lang  finden  wir  die  Wechselfieber  und 
Erysipelaceen  an  der  Spitze  der  epidemischen  Krankheitsver- 
hältnisse. Hierher  gehört  zum  Beispiel  das  in  den  Jahren 
1724  —  1727   zu  Marburg  und  in   der  Umgegend  herrschende 


1)  Vergl.  Bresl.  Samml.  V.  10.  S.  5C5.     (Fischer,  Beschreibung  der  Bla<- 
ternepidemie  in  der  Jjiplau  in  Ungarn.) 

2)  Das.  S.  304  ff. 

3)  Das.  S.  G71. 

4)  Das.  S.  309. 

5)  Das.  S.  306.  673. 

6)  Das.  V.  14.  S.  218. 
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sogenannte  „Magenfieber",  welches  Arnoldi J)  beschreibe,  und 
welches  Ozanam  2)  und  Andere  zum  Schleinifieber  3)  stellen 
wollen,  obschon  es  wohl  dem  Wechsellieber  näher  gestanden 
haben  dürfte.  Die  Haupterscheinungen  bildeten  ausser  dem 
anhaltenden,  oft  aber  auch  intermittirenden  Fieber  mit  Hitze, 
Ohnmacht,  Schwindel  u.  s.  w,,  heftige  Angst  und  „Cardialgie", 
d.  h.  Anschwellung  und  äusserste  Empfindlichkeit  der  Magen- 
gegend. Häufig  steigerte  sich  diese  letztere  zum  „Brande" 
( —  Sectionsberichte  indess  fehlen  — ),  während  Delirien,  äus- 
serste Schwäche  u.  s.  w.,  den  bösartigen  Charakter  des  Uebels 
darlegten.  In  den  Remissionen  schwitzte,  mit  Ausnahme  der 
Herzgrube,  der  ganze  Körper;  dem  Schweisse  aber  folgte  die 
äusserste  Schwäche.  In  andern  Fällen  war  der  Verlauf  weit 
leichter.  Die  Krankheit  ergriff  Individuen  jeder  Art,  vorzüg- 
lich aber  Vielesser  und  Branntweintrinker,  Gelehrte,  Mönche 
und  Weiber.  Arnoldi  begann  die  Kur  mit  einem  Aderlass, 
dem  er  dann  Brechmittel  und  die  gewöhnlichen  „Alterantta" 
folgen  Hess. 

1726.     Bubi-  zu  Halle.  —  Bass. 

Eine  Beobachtung  von  Bass4)  verdient  wegen  ihres  In- 
teresses für  die  Geschichte  der  Kenntniss  von  den  Darmge- 
schwüren angeführt  zu  werden.  Der  Genannte  beschrieb  die- 
selben nach  einem  Falle  tödtlich  abgelaufener  Ruhr,  die  im 
Sommer  1726  zu  Halle  epidemisch  herrschte,  und  wir  halten  es 
nicht  für  überflüssig,  seine  Angaben,  denen  eine  Abbildung  5) 
beigegeben  ist,    in  der  Anmerkung    zu  wiederholen.     Die   bei 


1)  Arnoldi,  Henr.  Willi.,  De  febre  slomachali  epidemica  diss.  Starb. 
1727.  (Haller,a  Diss.pracl,  V.  p,  129  seq.) 

2)  Ozanam,!,  p.  257. 

3)  S.unt. 

4)  Bassius,  Henric,  Observ.  anatomico  chirurgico-medicnc.  Hal.lT&l. 
8.  p.  235. 

5)  L.  v.  lab.  XI. 
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einer  späteren  Gelegenheit  abzuhandelnde  Geschichte  des  Ab- 
dominalfyphus  wird  uns  auf  dieselbe  zurückführen  '). 

1727.     Friesel  zu  Jena.  —  Cflcscler. 

An  sich  interessant,  vorzüglich  anziehend  aber  für  uns 
seihst  wegen  des  Ortes  der  Beobachtung,  sind  Gieseler's 
Nachrichten  über  die  Krankheiten  des  Winters  17f£  zu  Jena. 
Neben  heftigen  und  anhaltenden  Wechselfiebern,  Blattern 
und  Masern,  Anginen  und  Brustentzündungen  kamen  epidemische 
anhaltende  Fieber  vor,  bei  denen  bald  Petechien,  häufiger  Frie- 
sel  auftrat.  Der  letztere  war  aber,  wie  aus  Gieseler's  sehr 
guter  Beschreibung  hervorgeht,  durchaus  nicht  symptomatisch, 
sondern  durch  alle  charakteristischen  Erscheinungen,  namentlich 
die  Angstzufalle  im  Eruptionsstadium  ausgezeichnet.  „Uebel- 
wollende"  sagten,  es  sey  die  Pest.  —  Im  J.  1707  hatten  ähn- 
liche Krankheiten,  namentlich  eine  heftige  Ruhr,  geherrscht.  — 
Aehnlich,  d.  h.  als  Typhen  mit  Hinneigung  zum  Frieselchara- 
kter  beschreibt  Fr.  Ho  ff  mann  eine  Epidemie  unter  den  preus- 
sischen  Truppen  im  Herbste  1728.     Ausdrücklich  wird  der  am 


1)  L.  c.p.  236.  „Cum  intestinorum  perluslrarem  canalem,  ilhim  non  lantum 
maculis  ?iigrica?itibus  striisque  praescntem  sphacelationcm  monstrantibus  per- 
spersum  hinc  inde  vidi,  sed  et  paullo  attentius  halte  sentinavt  intuens  eandem  di- 
versissimae  capacitatis  variis  in  locis  off endi ; praesertim  Ileon  modo  contractum 
modo  dilatalum  in  differentibus  locis  exislebat. —  Protractum  deinde  et  Ileon, 
conlentis  inferiora  versus  prapulsis,  cum  superius  tum  maxime  inferius  arete 
ligaturn  fuit)  quod  ad  sesquiulnae  longitudinem  per  longuni  dissecabam  cultello, 
quo  inciso  morbi  mortisque  minera  in  conspeclum  prodiit.  öbvenieb  ant  in 
hoc  intestinorum  alveo  ex ulcerationes,  uuo  fere  tractu  scu  serie 
pr ocedenles  et  in  modum  arliculorum  catenae  cohaerentes,  qua- 
rum  una  allerae  semper  ad  distantiam  pene  transversi  digiti, 
nonnunquam  pollicaris  articuli,  substrata  erat.  Ilaec  ulcuscula 
inaeqnalis  figurae  durisque  ac  callosis  labiis  circumsepta  com- 
prehendebantur,  quibus  nervea  usque  ad  muscularem  tunica 
erosa  ac  consumta  fuit.  Plexus  glandulosi  Pei/eri  alioquin  salis 
conspicui  hie  defuere ;  hinc  suspicari  haud  immerilo  licuil,  pr  ae- 
sertim  cum  erosinnes  ulcerosae  in  eadem  distanlia  a  se  invicem 
inque  eodem  loco,  quo  locatae  praefatae  glandulae  cernebantur y 
illos  fuisse  exuleeralione  depastos  et  consumtos,  etilei  erosioem 
in  earum  laesione  praeeipue  quacrendam'1. 
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lOten  bis  Uten  Tage  unter  grosser  Unruhe  und  Erstickungszu- 
fällen eintretende  Frieselausbruch  hervorgehoben.  Wir  sehen 
also  auch  hier  den  Friesel  von  Krankheiten  umgehen,  deren 
gemeinsame  erysipelatöse  Grundlage  keinem  Zweifel  unterliegt. 
Vorzüglich  wichtig  aber  werden  Cieseler's  Nachrichten,  wenn 
wir  versichern,  dass  zu  Jena  Wechselfieber,  Petechialtyphus 
und  Friesel  gegenwärtig  zu  den  grössten  Seltenheiten  gehören. 
Keiner  der  Jenaischen  Aerzte  dürfte  je  ein  anderes  als  impor- 
tirtes  Wechselfieber  beobachtet  haben,  und  wir  selbst  erinnern 
uns  seit  10  Jahren  keines  zu  Jena  originär  entstandenen  Wech- 
selfiebers. Selbst  sogenannte  larvirte  Wechselfieber  sind  sehr 
seifen.  Eben  so  haben  wir  wenigstens,  wie  bereits  erwähnt, 
und  wohl  die  meisten  übrigen  Jenaischen  Aerzte,  noch  keinen 
einzigen  Fall  von  wahrem  Friesel  beobachtet;  eben  so  selten 
aber  ist  zu  Jena  der  Petechialtyphus  und  seine  neuere  Form, 
der  Typhus  abdominalis.  Indem  wir  dies  schreiben  überzieht 
eine  der  grössten  Epidemieen  dieses  letzteren  Europa  von  Mos- 
kau bis  Lissabon.  In  der  nächsten  Nähe  von  Jena  ist  derselbe 
zum  Theil  sehr  verbreitet,  in  Jena  selbst  sind  bis  jetzt  nur 
einige  isolirte  Fälle,  in  denen  die  Verschleppung  nicht  nachzu- 
weisen ist,  vorgekommen. 

Ganz  ähnliche  Verhältnisse  bieten  Weitbrechl's  unten 
näher  zu  besprechende  Nachrichten  über  die  Krankheiten  des 
Jahres  1735  dar. 

Für  Holland  werden  im  Sommer  des  Jahres  1727  eben- 
falls Ruhren,  anhaltend-inlermittirende  Fieber  mit  bösen  Zufällen 
und  Exanthemen  genannt.  Namentlich  wurden  Amsterdam, 
Harlem,  Leyden  und  Haag  heimgesucht1). 

1728.     WccliselfLelier  zu  Fcrrnra.  —  üanzoni. 

Unter  den  äusserst  zahlreichen  Beobachtungen  dieser  Zeit 
über  die  Wechselfieber  verdienen  unter  anderen  die  von  Lan- 
zoni  zu  Ferrara  eine  Stelle2).  —  Der  September  des  Jahres 

1)  Gieseler,  Joli.Uenr.,  in  der  im  Schciftenverz.  genannten  Schritt. 

2)  Act.  X.  C.  II. p.  4G5  seq. 
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172S  war  durch  Regengüsse,  grosse  Häufigkeit  von  Fröschen, 
Fliegen,  schlechten  Weinertrag  u.  s.  w.  ausgezeichnet.  Es  ver- 
breiteten sich  Tertianfieber  mit  dem  biliösem  Charakter,  welche 
durch  die  Anwendung  des  Aderlasses  und  der  China  sogleich 
den  anhaltenden  Typus  annahmen,  sehr  bösartig  und  selbst  an- 
steckend wurden.  Gleichzeitig  verursachten  „Brennfieber"  eine 
bedeutende  Sterblichkeit.  Bei  manchen  Wechselfieberkranken 
erschienen  auf  der  Haut  Pusteln  und  ein  krätzartiger  Ausschlag. 
Als  Nachkrankheiten  Quartanen,  rheumatische  Fieber  u.  s.  w. 
Im  Frühlinge  des  Jahres  1729  folgte  eine  Epizootie  unter  den 
Seidenraupen  (Muscardine?),  die  Vögel  zogen  weg  u.  s.  w. 
Erscheinungen,  welche  vielleicht  mit  der  nun  folgenden  grossen 
Influenza  des  Jahres  1729  in  Verbindung  stehen  '). 

1729.     Breslau.  —  Hahn.  —  Influenza. 

Von  grosser  Wichtigkeit  für  die  Aufklärung  des  gegensei- 
tigen Verhältnisses  des  Frieseis,  des  Petechialfiebers  und  der  ery- 
sipelatösen  Krankheitsformen  sind  die  Berichte  Hahn's  über 
die  von  ihm  zu  Breslau  im  J.  1729  beobachteten  epidemischen 
Erscheinungen  2).  Der  Winter  dieses  Jahres  zeichnete  sich 
durch  eine  ungewöhnliche  Strenge  aus,  die  mit  reichlichen 
Schneefällen  bis  zum  Frühlingssolstitium  anhielt.  Während 
dieser  Zeit  kamen  einfache  Pneumonieen  und  Brustfellentzün- 
dungen, so  wie  hydropische  Zustände  äusserst  häufig  vor. 
Plötzlich  eintretendes  Thauwefter  verursachte  grosse  Ueber- 
schwemnuingen  der  Oder;  der  Krankheitscharakter  wurde  aus- 
gebildet „katarrhalisch"  mit  Neigung  zur  Bösartigkeit.  Wäh- 
rend dieser  Witterung  hatten  Erysipelaceen  das  Uebergewicht, 
und  selbst  der  nun  sehr  häufige  Friesel  hafte  Anfangs  mehr  den 
erysipelatösen,  später  mehr  den  rheumatischen  Charakter. 
Reine  Frieselfälle  scheinen  nur  selten,  desto  häufiger  Verbin- 
dungen   mit    dem    typhösen  Elemente   vorgekommen   zu   seyn. 


1)  Gluge,  S.  73  ff.  —  Seh  weich,  S.  75  ff. 

2)  S.  dasSchriftenverzeichniss. 


302 

L1729.] 

Für  die  Verwandtschaft  dieses  Frieseis  mit  den  Erysipelaceen 
sprechen  aber  mehrere  Thatsachen,  vor  Allem  die  grosse  Nei- 
gung desselben  in  Oedem  und  Wassersucht  überzugehen, 
die  vorzüglich  bei  Kindern  vorgeherrscht  zu  haben  scheint. 
Alan  könnte  auf  den  Gedanken  kommen,  Hahn  habe  den  Frie- 
sel  mit  Scharlach,  namentlich  der  flieselartigen  Form  desselben 
verwechselt,  wenn  dagegen  nicht  das  reinere  Auftreten  des 
Frieseis  in  der  späteren  Periode,  so  wie  die  auch  früher  nicht 
fehlenden  rheumatischen  Zufälle  des  Eruptionsstadhims  sprächen. 
Offenbar  liegt  es  näher,  in  diesen  Erkrankungen  den  Kampf 
anzuerkennen,  welcher  in  dieser  Zeit  aus  bereits  vorhandenen 
Formen,  den  Erysipelaceen  und  den  Typhen,  ein  neues  Element, 
den  Friesel  zu  entwickeln  strebte.  Die  Natur  bleibt  ewig  die- 
selbe, und  wir  sehen  sehr  häufig  im  Individuum  die  Vorgänge 
wiederkehren,  deren  Durchführung  für  die  Umgestaltung  der 
Krankheitsconstitutionen  im  Grossen  sich  nur  nach  Jahrhunder- 
ten misst.  Eine  ähnliche  Bedeutung  müssen  wir  auch  dem  Pe- 
techialtyphus dieses  Jahres  zu  Breslau  zulegen,  in  welchem  sich 
auf  das  Unwiderleglichste  die  schon  mehrfach  erwähnten  Ueber- 
gänge  mehrerer  Krankheitselemente  wiederholen,  und  in  wel- 
chem sich  namentlich  ausserordentlich  die  Verwandtschaft  die- 
ses Uebels  mit  der  Bubonenpest  darlegt.  Hahn  sah  nämlich 
bei  diesem  Petechialtyphus  neben  frieselartigen  Zuständen  zu- 
weilen geschwürige  Hautausschläge  auf  der  Stirn  und  Ver- 
schwärungen  im  Halse1),  ferner  bei  Mehreren  Anthrax-ähn- 
liche  Blasen  an  den  untern  Extremitäten,  welche  in  weit  ver- 
breitete brandige  Zerstörung  übergingen,  Karbunkeln,  vorzüg- 
lich an  den  Waden,  die  zum  Heile  der  Kranken  in  Eiterung 
übergingen,  endlich  einigemal  Parotiden  und  Bubonen  in  der 
Leistengegend,  die  in  einem  Falle  unter  Schweissen,  in  einem 
andern  unter  Ausbruch  von  Petechien  sich  zertheilten.  Gleich- 
zeitig herrschten  Tertianen  von  ungewöhnlicher  Hartnäckigkeit. 


1)  „fn  fronte  serpiginota  et  quasi  fungosa  uleera,    colln  inlerius  exul- 
eerato". 
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Thatsachen  solcher  Art  sprechen  lauter  als  alle  theoretischen 
Nachweisungen.  —  Uebrigens  folgte  diesen  Krankheitsgestal- 
tungen die  Influenza,  für  welche  Hahn  ebenfalls  eine  der 
vorzüglichsten  Quellen  ist  *). 

1729.     "Wien.  —  Influenza.     Friesel.  —  low. 

Die  erste  Erwähnung  des  Frieseis  für  Wien  findet  sich 
in  Löw's  klassischer  Beschreibung  der  Influenzaepideinie  vom 
J.  1729  -).  Auch  hier  kamen  in  diesem  Jahre  neben  der  In- 
fluenza unter  einer  Menge  anderer  Krankheiten  nicht  allein  Pe- 
techialfieber, deren  Gefahr  durch  den  Ausbruch  frieselartig'er 
Exantheme  sehr  gesteigert  wurde,  sondern  auch  wahre  Friesel- 
fieber  bei  Wöchnerinnen  vor,  die  im  folgenden  Jahre  auch  bei 
Männern,  namentlich  Jünglingen  häufig  beobachtet  wurden. 
Nirgends  aber  wird  die  Krankheit  für  eine  neue  ausgegeben. 

Eine  ganz  besonders  wichtige  Rolle  spielen  in  der  Ge- 
schichte der  Volkskrankheiten  überhaupt,  namentlich  aber  in 
der  des  Frieseis  die  Jahre  1733  und  1734,  indem  sie  uns  auf 
sehr  vielen  Punkten  Deutschlands  und  Frankreichs  die  Krank- 
heit in  einer  bis  dabin  unbekannten  Ausbildung  und  Heftig- 
keit erblicken  lassen.  Deutlicher  als  es  sonst  zu  geschehen 
pflegt  offenbarte  sich  die  Beziehung,  welche  jählings  eintre- 
tenden und  schroffen  Veränderungen  der  Witterung  auf  die 
Entstehung  der  Epidemieen  zugeschrieben  wird,  und  vorzüg- 
lich ist  nicht  ausser  Acht  zu  lassen,  dass  der  Krankheits- 
peripde  dieser  Jahre  zwei  der  ausgebreitesten  Influenzen,  die 
des  Jahres  1729  und  1732  —  1733,  zur  Einleitung  dienten3). 
Dieser  durch  die  Influenza  herbeigeführte  Krankheitseharakter 
wird  in  der  Regel  als  der  katarrhalische  bezeichne!  4),  er  scheint 


1)  Vergl.  Gliige. 

2)  S.  das  Schriftenverz. 

3)  Gluge,  die  Influenza,  S.  73  ff. 

4)  Die  Vieldeutigkeit  des  Ausdrucks  „Katarrh"  hei  den  älteren  Aerzten  ist 
bekannt.  Sie  erhielt  sich  noch  lange  nach  S  ch  neide  r's  klassischer  Arbeit  über 
den  Bau  der  Schleimhäute. 
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indess,  genauer  gesprochen,  ein  ausgezeichnet  erysipelatöser 

gewesen  zu  seyn,  wofür  theils  die  Witterungsverhältnisse,  eine 
bedeutende,  in  plötzlichem  Thauwetter  schnell  nachlassende 
Winterkälte,  theils  und  vorzüglich  die  überall  herrschenden 
Krankheiten  selbst  sprechen.  Als  solche  werden  Rosen,  Schar- 
lach, Angina  maligna,  Keuchhusten  und  Masern  genannt, 
zu  denen  sich  gegen  Ende  dieser  Periode  der  Friesel  hinzu- 
gesellte '). 

Was  zunächst  das  Scharlach  betrifft,  so  braucht  nur  auf 
die  häufigen  und  namentlich  mit  heftiger  Halsaffection  verbun- 
denen Epidemieen  desselben  in  den  Jahren  1717  — 1740  in 
Thüringen2)  und  England3)  aufmerksam  gemacht  zu  wer- 
den. Die  Angina  maligna  aber  hat  weder  früher  noch  spä- 
ter in  Nordamerika  in  solcher  Ausbreitung  und  Heftigkeit  ge- 
wüthet,  als  in  den  Jahren  1733  — 1735.  Gleichzeitig  mit  einer 
Viehseuche  brach  dieselbe  im  Mai  bei  kühler  feuchter  Witte- 
rung aus,  und  verbreitete  sich  in  2  Jahren  über  eine  Längen- 
strecke von  200  Meilen*).  An  andern  Orten,  namentlich  'zu 
JVymwegen,  später  in  ganz  Holland  und  im  Clevischen  und 
Bergischen,  herrschte  eine  von  Degner  beschriebene  und  als 
biliös  bezeichnete  Ruhr,  an  deren  erysipelatösem  Charakter, 
wie  sich  aus  ihrer  unten  folgenden  Betrachtung  ergeben  wird, 
kaum  gezweifelt  werden  kann. 

Ganz  vorzügliches  Interesse  aber  bietet  die.  Geschichte 
einer  in  das  J.  1733  fallenden  und  von  Grünwald  beschrie- 
benen Frieselepidemie  dar. 

1755.     Friesel  in  Baiern.  —  Grüuwald. 

Dieselbe  trat  auf  den  Penninisclien  Alpen  Baierns  gegen 
Ende  December  1733  auf,  nachdem  der  vorher  bei  ziemlich  hef- 
tiger und  fortwährend  steigender  Kälte  reichlich  gefallene  Schnee 


1)  Vcrgl.  Sclinurrer,  z.  u.  gen.  J. 

2)  Storch,  Vergl.  histor.-pathol.  Unters.  I.  S.  315. 

3)  Fuchs,  histor.  Unters,  u.  a.  "\v.  S.  30. 

4)  Hist.-path.  Unters.  I.  S.  28G  ff. 
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plötzlich  und  mit  einem  Male  hinwegschmolz  und  die  strenge 
Winterwitterung  sich  in  das  mildeste  Frühlingsklima  verwan- 
delte. Die  mit  dieser  auffallenden  Katastrophe  eintretende 
Epidemie  befiel  vorzüglich  Knaben,  Jünglinge  so  wie  junge  Män- 
ner aus  den  höheren  Ständen,  und  zeigte  Anfangs  nur  die  leich- 
ten Zufälle  eines  katarrhalischen  Fiebers,  wobei  indess  auffal- 
lend war,  dass  sich  bei  allen  Kranken  eine  mehr  oder  weniger 
bedeutende  anginöse  Affection  mit  Schlingbeschwerden  („lumor 
anginoideus,  plus  minus  uuclus,  cum  degluliendi  molestia")  ein- 
stellte. Unter  den  übrigen  Symptomen  verdient  nur  der  hei 
Einigen  unerträgliche  Geruch  des  Seh  weisses  hervorgehoben  zu 
werden.  Die  Beschreibung  aber,  welche  Grünwald  von  dem  sich 
einstellenden  Exantheme  macht,  Iässt  bei  all'  ihrer  Genauigkeit 
kaum  eine  sichere  Bestimmung  über  den  Charakter  der  Krank- 
heit zu.  Die  Haut  des  ganzen  Körpers  nahm  eine  gefleckte  Be-» 
schaffenheit  an,  („corpus  Universum  varieguli  coloris  conspicie- 
batur'i)  es  erhoben  sich  unzählige  hirsekornartige  Pusteln,  bald 
von  weisser,  bald  von  rother  Farbe,  ja  zuweilen  kamen  beide 
bei  einem  und  demselben  Kranken  nebeneinander  vor;  zu  die- 
sen Hautausschlägen  gesellten  sich  aber  noch  andere,  bald  Blat- 
tern-, bald  Petechien-artige,  die  indess  keinen  festen  Typus 
und  Verlauf  zeigten.  Mit  dem  Ausbruche  dieser  Exantheme 
aber  Hessen  die  anginösen  Beschwerden  entweder  gänzlich  oder 
zum  Theil  nach.  Häufig  gesellten  sich  nun  zu  den  bishe- 
rigen unvermuthet  Symptome  der  grössten  Bösartigkeit,  Unruhe 
des  Kranken,  Herzensangst  („Praecordiorum  angustiaeuJ,  Durch- 
fälle, Delirien,  Convulsionen,  profuses  Nasenbluten.  Trat  Ge- 
nesung ein,  so  schuppte  sich  die  Haut  nach  vorherigem  Jucken 
ab,  die  Haare  fielen  aus,  häufig  schwollen  die  Hände  undFüsse 
an,  und  es  blieb  an  den  Knöcheln  ein  frieselartiger  Herpes 
zurück.  Bei  näherer  Berührung  mit  den  Kranken  pflanzte  sich 
das  Uebel,  welches  erst  Ende  Februar  1734  nachliess,  auch 
durch  Ansteckung  fort. 

Zu  dieser  Beschreibung  der  Krankheit  fügt  Grünwald  im 
Verlaufe   seiner  ferneren  Betrachtungen  noch  folgende  Bemer- 

HftesersUnteiB.il.  20 
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klingen  hin/u.  Die  Beängstigungen  und  drückenden  Gefühle 
in  der  Herzgegend  („anxielales  et  pressiones  praecordiales") 
entstanden  vorzüglich  durch  das,  durch  innere  oder  äussere  Ur- 
sachen herbeigeführte,  Zurücktreten  der  Exantheme,  und  Des- 
sen nicht  eher  nach,  als  bis  sich  dieselben  wieder  auf  der  Haut 
fixirt  hatten,  oder  durch  eine  andere  peripherische  Krise  er- 
setzt wurden  ').  Ferner  wird  berichtet,  dass  die  meisten  Kran- 
ken genasen.  Ausbruch  weissen  Frieseis  neben  rotheni  oder 
Petechien  gab  eine  üble,  regelmässiger,  allmäliger  und  nicht 
stürmischer  Ausbruch  der  Exantheme  eine  günstige  Prognose. 
Wiederholtes  Nasenbluten  war  ohne  günstige  Vorbedeutung; 
entgegengesetzt  aber  verhielt  sich  Blutspeien,  vorzüglich  bei 
Solchen,  die  schon  früher  an  demselben  litten.  Grosse  Angst, 
Durchfälle,  Einsinken  der  Exantheme  und  leichte  Zuckungen 
auf  der  Höhe  der  Krankheit  verkündeten  den  gewissen  Tod. 

Grün  wald  behandelte  dieses  Fieber  nach  den  Grundsätzen 
der  damaligen  Zeit  und  nach  symptomatischen  Indicationen  mit 
gelinden  Anfangs  gereichten  Brech-  und  Purgirmitteln,  massigen 
Diaphoreticis,  bezoardischen  Mitteln  u.  s.  w.  Interessant  aber 
ist  seine,  wie  es  scheint  nicht  zur  praktischen  Ausführung  ge- 
langte Vermuthung,  dass  vielleicht  Kalien  („Anlacida  absor- 
benlia,  ackhimque  vohilile  in  se  conlinenlia")  bei  der  voraus- 
zusetzenden nächsten  Ursache  der  Krankheit,  einer  „ätzenden 
Säure"  das  Meiste  leisten  würden  2).  Es  ist  bekannt,  dass 
Schönlein,  freilich  aus  ganz  andern  Gründen  als  unser  Che- 
miatriker,  dem  Friesel,  wie  dem  Rheumatismus  überhaupt, 
eine  eigenthümliche  Säurebildung  zuschreibt,  und  dass  die  hier- 
auf gegründete  Behandlung  des  Frieseis  mit  alkalischen  Wa- 
schungen bis  jetzt  noch  das  Meiste  geleistet  hat.  Vielleicht 
dass  die  Aerzte  hundert  Jahre  früher  dem  verjährten  Schlen- 
diian  der  symptomatischen  Therapie  bei  dem  Friesel  entsagt 
hätten,  wenn  Grünwald  den  Muth  gehabt  hätte,  seine  äusserst 


1)  Grünwald,  1.  c. 

2)  Der»,  p.  52. 
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glückliche  Idee  am  Krankenbette  zu  prüfen,  vielleicht  aber  auch, 
dass  man  dennoch  die  alte  Behandlungsweise  fort  und  fort  bei- 
behalten hatte.  Denn  die  Macht  verjährter  Vorurlheile  hält 
oft  selbst  den  Geist  der  Besten  zu  sphr  gefangen,  als  dass  er 
der  Stimme  der  Vernunft  und  den  deutlichsten  Fingerzeigen 
der  Natur  zu  folgen  im  Stande  wäre. 

Die  Entscheidung,  ob  Grünwald  Scharlach  oder  Pete- 
chialtyphus oder  Friesel  beobachtet  habe,  ist  nicht  ganz 
leicht,  da  in  dem  Krankheitsbilde  offenbar  Züge  aus  allen  ent- 
halten sind.  Für  Scharlach  könnte  die  allgemeine  erysipelatöse 
Krankheitsconstitution,  das  jugendliche  Alter  der  Kranken, 
welche  vorzüglich  dem  männlichen  Geschlechte  angehörten,  die 
anginösen  Beschwerden,  das  Oedcm  der  Genesenden,  die  Ab- 
schuppung: für  den  Petechialtyphus  der  Ausbruch  der  Petechien 
und  einzelne  Symptome,  namentlich  auch  das  Ausfallen  der 
Haare  in  der  Beeonvalescenz:  für  den  Friesel  endlich  die  vor- 
waltende Form  des  Exanthems,  die  Schweisse,  die  Herzaff'ection 
und  einige  andere  untergeordnete  Symptome  sprechen.  Grün- 
vvald  selbst  erklärt  die  Krankheit  für  Friesel.  Offenbar  aber 
war  unsre  Epidemie  von  der  vollendeten  Eigenthümlichkeit  der 
Leipziger  Seuche  weil  entfernt,  und  es  dürfte  deshalb  dieselbe 
am  natürlichsten  als  eine  Zwitterform  angesehen  werden,  in 
welcher  sich  Petechialtyphus,  Scharlach  und  Friesel  zu  einem 
Krankheitsbilde  vereinigten,  und  welches  den  in  der  Geschichte 
der  Volkskrankheiten  so  häufig  begegnenden  Beweis  gibt,  dass 
die  scharf  ausgeprägten  Formen  der  Krankheiten  in  der  Natur 
seltner  sind,  als  in  den  Systemen  der  Aosologen,  dass  dies  na- 
mentlich bei  dem  Beginne  ihrer  Entwickelung  der  Fall  ist. 


1754.     Friesel  zu  Strassburg.  —  Saizinaiiii. 

Als  ein  Bestandtheil  dieser  allgemein  verbreiteten  Friesel- 
Constitution  erscheint  die  von  Salzmann  beschriebene  Epide- 
mie des  Jahres  1734  zu  Sfrassburg  und  der  Umgegend.  Sie 
begann   im  August  und   September  dieses  Jahres,   gleichzeitig 

20* 


808 

[1734.]  ' 

mit  Diarrhöen,  Ruhren,  galligen  und  Tertian-Fiebern.  Salz- 
mann ist  sehr  geneigt,  einen  grossen  Antheil  an  ihrer  Entste- 
hung den  nach  Strassburg  und  in  die  Umgegend  \  ersehleppf  en  La- 
geifiebern  zuzuschreiben,  welche  vorher  unter  den  kaiserlichen 
Truppen  am  Rheine  geherrscht  hatten,  und  für  welche  er  eine 
Beschreibung  von  Krämer  erwähnt1).  Jene  Truppen  bezogen 
nämlich  in  Strassburg  die  Winterquartiere,  und  deutlich  genug 
erwies  sich  der  contagiöse  Charakter  der  von  ihnen  mitgebrach- 
ten Krankheiten.  In  früheren  Epidemicen  hatte  das  Uebel  mit 
grosser  Rosartigkeit  vorzüglich  die  Kindbetterinnen  -)  ergriffen, 
jetzt  befiel  es  hauptsächlich  das  männliche  Geschlecht,  mit  Aus- 
schluss des  kindlichen  und  des  Greisenalfers,  und  raffte  gerade 
die  Kralligsten  unter  den  Soldaten,  vorzüglich  die  Rekruten, 
hinweg.  In  Bezug  aber  auf  sein  Verhältnis»  zu  andern  Krank- 
heiten ist  die  Bemerkung  interessant,  dass  während  seiner  Herr- 
schaft die  Petechialfieber  fast  gänzlich  zurücktraten  3).  Zu  An- 
fang der  Epidemie,  welche  sich  bis  Ende  März  1735  hinzog, 
wurden  nur  Wenige,  später  sehr  Viele,  aber  unter  offenbar  ge- 
linderen Erscheinungen  befallen.  Wie  in  anderen  Epidemicen 
ging  auch  hier  dem  Ausbruch  des  Frieseis  äusserste  Abgeschla- 
genheit,  ziehende  Schmerzen  in  verschiedenen  Körpertheilen, 
namentlich  die  so  charakteristische,  in  Paroxysmen  wiederkeh- 
rende Herzensangst,  Zittern  und  leichte  convulsivische  Erschüt- 
terungen der  Glieder,  Kopfschmerz  und  gelinde  Delirien,  zu- 
weilen leichter  Sopor  voraus,  zu  welchen  Erscheinungen  sich 
am  4len  bis  7ten  Tage  ein  in  der  Regel  kritischer,  galliger, 
wässriger,  schleimiger  Durchfall  geseilte.  Früherer  Eintritt 
dieses  Durchfalls  war  von  schlimmerer  Bedeutung.  Mit  den 
Exacerbationen  des  Fiebers  stellte  sich  ein  bald  allgemeiner,  bald 
vorzüglich  auf  dem  Rücken,  der  Stirn  und  der  Rrust  ausbrechen- 
der,  nach  dem  mehr  oder  weniger  warmen  Verhalten  mehr  oder 


1)  Der  Titel  dieser  sonst  nirgend«  erwähnten  Schrift  ist:   Kramer,  Joh. 
G e o.  Henr.,  De  morbis  castrensibus  ann.  1734  et  1735.   (S.  I.  et  ct.) 

2)  Salzmann,  bei  Haller  a.  <i.  0.  p.  505. 

3)  Das.  p.  609. 
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weniger  reichlicher,  klebriger  Seh  weiss  ein.  Nasenbluten  und  Er- 
brechen war  selten,  eben  so  anginöse  Aftectionen.  Wurmcomplica- 
tion  war  in  der  Stadt  selten,  häufiger  auf  dem  Lande  und  bei  den 
Truppen  bemerkbar.  —  Der  Ausbruch  des  Frieseis  erfolgte  unter 
den  bekannten  Erscheinungen,  Jucken  der  Haut,  vermehrter  Fie- 
berbewegung u.s.  w.j  am  7len,  9ten  und  14tenTage,  selten,  und 
hier  mit  schlimmerer  Vorbedeutung,  früher,  und  zwar  nicht  auf 
einmal,  sondern  in  stossweise  wiederholten  Paroxysmen.  Üie  Be- 
obachtungen des  Pulses  entsprechen  in  Bezug  auf  die  eigenthüm- 
liche  Härte,  Celerität  und  Inferrnittenz  desselben  vor,  und  seine 
wellenförmige  Beschaffenheit  nach  der  Krisis,  ganz  den  von  allen 
aufmerksamen  Beobachtern  gemachten  Erfahrungen.  Ebenso 
die  über  den  Urin  und  die  Eigentümlichkeit  des  aus  der  Ader 
gelassenen  Blutes  mitgetheilten  Bemerkungen.  Letzteres  war 
von  einer  gewissen  gelatinösen  Beschaffenheit,  enthielt  sehr 
wenig,  aber  sehr  gelbes  Serum,  und  gerann  sehr  schnell  in  einen 
festen,  in  der  Begel  eine  Speckhaut  zeigenden  Blulkuchen.  — 
Für  die  von  Salzmann  angeordnete  Therapie  genüge  die  Be- 
merkung, dass  dieselbe  nach  den  geläutertsten  Ansichten  der 
damaligen  Therapie  eingeleitet  wurde,  dass  namentlich  dem 
Aderlass  nur  mit  grosser  Einschränkung  das  Wort  geredet  wird, 
und  dass  die  gelinde  Beförderung  der  Hautkrisen  ihre  Haupt- 
aufgabe bildete. 


175o.     Friesel  zu  Petersburg.  —  Weitbrecht. 

Ganz  entsprechend  sind  die  Nachrichten  über  den  Krank- 
heitscharakter  des  Jahres  1735,  welche  uns  Weitbrecht  in 
einer  sehr  gut  geschriebenen  Dissertation  aufbewahrt  hat.  Hier 
bildete  zwar  der  Petechialtyphus  den  Mittelpunkt  der  epidemi- 
schen Erkrankungen,  aber  es  kam  doch  bei  Frauen  sehr  häufig 
Friesel  (welcher  bei  Wöchnerinnen  roth  war)  vor.  Derselbe 
war  in  der  Begel  von  Frieselangina  begleitet,  und  ging  unter 
Schweissen  und  massiger  Diarrhöe  in  Genesung  über.  Bei 
Manchen  indess  gingen  diese  Fieber  in  langwierige  Wechsel- 


JJ10 

[1735.] 

f  ieber  über,   die  nach  Weitbrecht  sonst  ebenfalls  zu  Peters- 
burg sehr  selten,  und  meist  aus  Polen  eingeschleppt  sind  '). 

1733.     Friesel  in  Lothringen  und  im  Elsas».  — 
Quesnay. 

Im  J.  1735  und  den  folgenden  2)  erblicken  wir  den  Friesel 
in  einer  grossen  Ausdehnung  über  viele  Punkte  Lothringen's 
und  des  Elsass  verbreitet.  Von  der  Epidemie  desselben  im 
Dorfe  Freneuse  bei  Mante  berichtet  Quesnay  kurz  und  in 
einer  Weise,  die  an  der  JNatur  des  übrigens  ziemlich  leichten 
Uebels  nicht  zweifeln  lässt.  Die  Epidemie  dauerte  an  dem  ge- 
nannten Orte  zwei  Monate,  bedenklichere  Erscheinungen  kamen 
erst  zu  Ende  derselben  und  kurz  vor  dem  Tode  vor  3). 

1737  und  1738.     Friesel  zu  Goslar.  —  Truinph. 

Unter  den  Beobachtern  des  Frieseis  in  dieser  Periode 
nimmt  ferner  auch  Trumph  eine  vorzügliche  Stelle  ein.  Seine 
Beschreibung  der  Epidemie,  welche  1737  und  1738  zu  Goslar 
und  in  der  Umgegend  herrschte,  zeugt  von  einer  eben  so  scharf- 
sichtigen Beobachtungsgabe,  als  ausgezeichnetem  praktischen 
Talent.  Auch  in  der  Goslar'schen  Epidemie  tritt  uns,  wie  auf 
den  meisten  Punkten  Deutschlands,  die  noch  nicht  ganz  streng 
von  dem  Petechialtyphus  gesonderte  Form  des  Frieseis  hervor, 
der  den  dortigen  Aerzten  erst  seit  dem  J.  1707  bekannt  gewor- 
den war  und  seit  dieser  Zeit  häufig  in  weniger  bedeutenden 
Winter-  und  Frühlings-Epidemieen  geherrscht  hatte.  Trumph 
schreibt  der  hohen,  kalten,  und  feuchten  Lage  Goslar's  4),  den 


1)  Vergl.  oben  S.  300. 

2)  Vergl.  die  L'eliersicht  über  dieEpideniieen  des  Frieseis  bei  H  ecke  r,  engl. 
Sctnveiss,  S.  210. 

3)  Quesnay,  Uarl  de •  guerir  par  in  srtignc'e  ;  p.  346. 

4)  Die  Menge  der  atmosphärischen  Niederschläge  betrug  nach  Trumph 

im  Jahre  1728  zu  Paris       —  Fuss  20  Zoll  —  Lin. 
Ulm         —     -     30     -    —    - 
-       -  Goslar    10     -     —     -    —    . 
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in  den  genannten  Jahren  vorwaltenden  Süd-  und  Westwinden 
einen  Einfluss  auf  die  Entstehung  der  Epidemie  zu,  die  in 
ihrer  Bösartigkeit  durch  die  äusserst  dürftige  Lebensweise  der 
Mehrzahl  der  Einwohner,  welche  vorzugsweise  Bergbau  betreiben, 
nicht  wenig  gesteigert  wurde.  Es  scheint  wenigstens  das  häu- 
fige Vorkommen  der  Purpura  non  febrilis  (Purpura  egenorum) 
so  wie  die  fast  regelmässige  Cpniplication  des  Frieselfiebers  mit 
Würmern,  endlich  auch  der  zuweilen  beobachtete,  mehrmals 
tödtliche,  Ausbruch  von  Karbunkeln  und  Hubonen1)  nach 
überstandener  Krankheit  zum  Theil  auf  diesen  Verhältnissen 
zu  beruhen. 

Die  zu  besprechende  Epidemie  begann  im  Frühling  1737 
und  wurde  durch  ein  fast  alle  Kinder  befallendes,  aber  höchst 
gelindes  und  in  keinem  Falle  tödtliches  Scharlach  eingeleitet2). 
Denn  nur  für  dieses  kann  Trump h 's  „Purpura  öe/ügna", 
welche  bei  den  Meisten  „Leukophlegmasie",  bei  Einigen  Was- 
sersucht zuriickliess,  gehalten  werden.  Gleichzeitig  epidemisir- 
ten  Blattern,  ebenso  gutartig  vor  der  Frieselepideinie,  als  ge- 
fährlich nach  derselben  3).  Diese  aber  ergriff  alle  erwachse- 
nen Einwohner  ohne  Unterschied,  wobei  indess  bemerkenswerth 
war,  dass  das  weibliche  Geschlecht  heftiger  ergriffen  wurde, 
indem  die  Frauen  entweder  schon  am  9ten  oder  Uten  Tage 
starben,  oder  doch  eine  sehr  langsame  Reconvalescenz  zu  über- 
stehen hatten.  Die  Anzahl  der  Gestorbenen  aber  war  für  beide 
Geschlechter  ziemlich  dieselbe  *).  Nach  leichten  katarrhali- 
schen Vorboten  brach  in  der  Regel  an  einem  kritischen  Tage 
unter  Hautjucken  und  gelinden  Schweissen  der  Friesel  aus. 
Trumph    hebt    ausdrücklich   hervor,    dass   der   Friesel   häufig 


vom  Juni  1737  bis  Januar  1738  zu  Goslar  5  Fuss  3  Zoll  5  Linien,   vom  Juli  bis 
December  1738  5  Fuss  1  Zoll  2  Linien.     (Trumph.p.  78.) 

1)  Trumph,  p.  87. 

2)  Ders.,  p.  79. 

3)  Ders.,  p.  79. 

4)  Im  J.  1738,  wo  doch  die  Krankheit  gelinder  war ,  betrug  die  Zahl  der  Ge- 
borenen 186,  die  der  Gestorbenen  312;  (Differenz  =  126.)  —  Goslar  hat  jetzt  un- 
gefähr 7000  Einw. 
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ohne  warmes  Verhalten  und  seihst  ohne  Arzneigebrauch  er- 
schienen sey  •).  So  gelind  aber  auch  häufig  die  Krankheit  zu 
seyn  schien,  so  starben  doch  Viele  plötzlich  ohne  anscheinende 
Ursache,  und  Viele  genasen,  bei  denen  Alles  einen  unglück- 
lichen Ausgang  fürchten  Hess,  selbst  ohne  ärztliche  Hülfe.  Bei 
Wenigen  zeigten  sich  pleuritische  Symptome,  bei  sehr  Vielen 
aber  ein  dumpfer,  zuweilen  reissender  und  stechender  Kopf- 
schmerz. Dem  Ausbruche  des  Frieseis  gingen  zuweilen,  vor- 
züglich bei  Jüngeren  und  Vollblütigen,  epileptische  Zuckungen 
vorher,  welche  indess  eben  so  wenig  zu  bedeuten  hatten,  als 
die  gleichen  Zufälle  in  den  späteren  Zeiträumen  im  höchsten 
Grade  ominös  waren  -);  heftiger  Kopfschmerz  gab  eine  ungün- 
stige Prognose.  Derselbe  verschallte  der  Krankheit  bei  dem 
Volke  den  Namen  der  „Hauptkrankheit".  Ebenso  gefährlich 
war  Angina  und  profuse  Diarrhöe.  Charakteristisch  war  die 
bekannte  Herzensangst,  welche  der  Verf.  um  so  lebhafter  schil- 
dert, als  er  selbst  die  Krankheit  zu  überstehen  hatte  3).  Zu- 
weilen entschied  sich  die  Krankheit  durch  Nasenblutungen, 
einigemale  durch  Parotiden  und  in  den  günstigsten  Fällen  durch 
gelinde,  anhaltende  Schweisse.    Später  folgte  Abschuppung. 

Die  Epidemie  des  Jahres  1737  unterschied  sich  von  der 
des  folgenden  nur  durch  ihre  grössere  Bösartigkeit  und  durch 
die  grosse  Häufigkeit  der  Wurmcomplication.  Was  aber  die 
Behandlung  betrifft,  so  fand  Trumph  nur  selten  einen  Aderlass 
angezeigt,  desto  häufiger  ein  Brechmittel  aus  Ipecacuanha  und 
gelinde  Abführmittel,  welche  meistens  Würmer  und  viel  Galle 
entleerten;  ausserdem  die  gebräuchlichen  Bezoardica.  Theriak 
und  dergl.  verordnete  Trumph  selten.  Bei  zögernden  Krisen 
sah  er  häufig  vom  Kanipher  ausgezeichneten  Erfolg,  vorzüglich 
in  der  zweiten  Epidemie,  und  zur  Beseitigung  der  Kopfaffectio- 
nen    leisteten    Vesicatore    das    Meiste  *).       Zuletzt    widerlegt 


1)  Trumph,  p.  79. 

2)  Ders.,  p.  81. 

3)  Der«.,  p.  87. 

4)  Der«.,  p.  84. 
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Trumph  noch  die  Hypothesen  von  der  Beziehung  der  metal- 
lischen Exhalationen  Goslar's,  der  Goslarischen  Gose  l)  und 
des  Kaffee's  zur  Entstehung  der  Krankheit  -). 

Ausserdem  führt  Allioni  noch  für  1735  und  die  folgenden 
Jahre  ein  in  Böhmen  verbreitetes  tödtliches  Frieselfieber  an, 
und  bezieht  sich  deshalb  auf  eine  uns  nicht  zu  Gebote  stehende 
Dissertation  Jacob  Smith 's3). 

Die  Iirankheitsconstitutioii  der  Jahre  i71o  —  1754 
ku  Torii.  —  Wintringhain. 

Die  im  Vorigen  beschriebene  Eigentümlichkeit  der  a!I°;emei- 

o  o  o 

nen  Krankheitsconsfitution  gibt  sich  auch  in  den  klassischen  Be- 
obachtungen Wint  ringham's  über  die  epidemischen  Ereignisse 
der-Jahre  1715  —  1734  zu  York  zu  erkennen,  wie  sich  aus 
einer  kurzen  Uebersicht  derselben,  die  für  den  Vorurtheilslosen 
eines  Conimentars  nicht  bedarf,  leicht  ergeben  wird.  In  dem 
kalten  Winter  von  1715  spielten  Brustentzündungen,  im  folgen- 
den Sommer  Xervenfieber  die  Hauptrolle.  Der  Winter  des  Jahres 
1717  verhielt  sich  wie  der  von  1715,  der  Sommer  dieses  Jahres, 
noch  mehr  aber  der  des  folgenden  brachte  dagegen  Wechselfieber 
und  den  Anfang  der  bösartigen  Epidemie,  welche  im  J.  1719 
ihre  Höhe  erreichte.  Der  Sommer  des  letzteren,  in  welchen 
der  Anfang  der  Marseiller  Pest  fällt,  zeichnete  sich  durch  un- 
geheure Hitze  aus4),  der  in  der  Mitte  des  Juli  plötzliche  Kälte 
folgte.  Schon  im  Mai  erhob  eine  „Fehris  pucriaa"  ihr  Haupt, 
und  im  Juli  und  August  erreichte  sie  ihre  Höhe.  Hanpterschei- 
nungen  waren  Erbrechen,  Durchfälle,  die,  wenn  sie  nicht  über- 
mässig wurden,  häufig  kritisch  waren:  Blutungen:  letztere  vor- 
züglich während  der  eben  erwähnten  Kälte  mitten  im  Sommer. 


1)  Ein  noch  jetzt  berühmtes  Bier. 

2)  Trumph  sagt,  die  Hälfte  seiner  Kranken  habe  den  Kaffee  kaum  dem  Ge- 
rüche nach  gekannt. 

3)  Sin  Uli,  Jac,  Oiss.  de  febre  miliar i.  Veleropragae.  1740. 

4)  Nach  den  Beobachtungen  des  Pater  Cotte  stieg  das  Thermometer  (zu 
Paris?)  auf  -f-  29,05  It. 
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Die  Anwendung  des  Opiums  gegen  jene  Durchfälle  erheischte 
die  äusserste  Vorsicht  Für  die  Beurtheilung  dieser  Krank- 
heiten aher  dürfte  die  Bemerkung  von  Einfluss  seyn,  dass  gleich- 
zeitig anhaltend  -  remitierende  Fieber  mit  ähnlichen  Zufällen 
herrschten.      Ausserdem  kamen  viele  Fälle  von  Manie  vor. 

Für  das  J.  1720  hebt  Win tringham  Wechselfieber  und 
schleichende  Nervenfieber  hervor,  zu  denen  sich  im  März  und 
den  folgenden  Monaten  des  Jahres  1721  bösartige  Masern 
gesellten.  — 

Die  Witlerung  des  Jahres  1722  war  kalt  und  feucht;  ne- 
ben Tertian-  und  Quartanfiebern  herrschien  Anginen,  Pleuritis. 
Ferner  wurde  Wassersucht,  Icterus  und  Phthisis  häufig  beobach- 
te!. —  Die  Krankheitsconstitution  des  Jahres  1723  kann  nur 
als  eine  Steigerung  der  vorausgegangenen  betrachtet  werden. 
Im  Frühlinge  desselben  erschienen  die  Blattern,  bösartige  „Pleu- 
ritis", Anginen,  Bheumatismen,  Husten  u.  s.  \v..  Der  Aderlass 
konnte  nur  selten  entbehrt  werden,  und  das  gelassene  Blut  hatte 
eine  ausserordentlich  starke  Entzündungshaut.  Noch  mehr  war 
dies  im  Herbste  der  Fall,  der  mit  plötzlicher  Kälte  eintrat. 
Nun  herrschten  ausser  den  oben  erwähnten  Krankheiten  Unter- 
leibsentzündungen und  vorzüglich  Ruhren. 

Im  J.  1724,  welches  im  Allgemeinen  feucht  und  warm 
war,  Hess  diese  entzündliche  Krankheitsconstitution  nach;  die 
Blattern  wurden  gutartig,  und  bei  allen  Krankheiten  zeigte  sich 
eine  entschiedene  Neigung  zu  kritischen  Durchfällen.  Indess 
halten  noch  in:  Februar  die  intermittirenden  und  remittirenden 
Fieber  einen  so  entzündlichen  Anstrich,  dass  es  bedenklich  war, 
die  China  zu  verordnen.  —  Im  März  herrschte  der  Keuchhusten 
epidemisch.  (Gleichzeitig  auch  zu  Augsburg)  ').  Indess  hatte 
die  Krankheitsconstitution,  die  wir  als  die  erysipelatöse  zu  be- 
zeichnen gewohnt  sind,  noch  durchaus  nicht  aufgehört,  denn  im 
Herbste  epidemisirte  eine  von  Ekel  und  Erbrechen,  Hautjucken 
und  Ausschlägen  begleitete  Febricula;  Icterus,  Fussödeme,  Peri- 


1)  Ozanam,  I.  218. 
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pneimionieen  waren  häufig.  Kranke  jeder  Art  klaglen  über 
Schwindel,  Kopfschmerz,  Schlafsucht,  Schwerhörigkeit,  und  zu- 
letzt erschienen  Ende  September  die  Masern.  Mit  Zunahme 
der  Kälte  traten  „falsche  Peripneumonieen"  auf,  denen  sehr 
häufig  Leukophlegmasie,  Hydrops  und  Asthma,  und  bei  unvor- 
sichtiger Anwendung  des  Aderlasses  exsudative  Ergüsse  in  die 
Lungensubstanz  folgten.  Noch  immer  herrschten  die  Masern 
fort.  —  An  dieser  Tendenz  zu  Hautaft'ectionen  nahmen  noch 
im  warmen  und  trocknen  Erühlinge  1726  die  remittirenden  Fie- 
ber Antheil.  Fast  alle  Kranken  klagten  über  Kopfschmerz, 
der  sehr  leicht  in  Delirien  und  Phrenitis  ausartete.  Zugleich 
waren  Brustfell-  und  Lungenentzündungen  mit  Blutspucken, 
Anginen  und  Augenentzündungen,  galliges  Erbrechen  und  Durch- 
fälle häufig,  und  vielleicht  erkennt  man  selbst  in  der  Ver- 
schlimmerung des  Zustandes  Hypochondrischer  und  Melancho- 
lischer, so  wie  in  der  Häufigkeit  der  Manie  den  Antheil  des 
Pfortadersystenis  und  seine  bekannte  Bedeutung  für  den  erysi- 
pelatösen  Krankheitscharakter.  Im  Sommer  herrschten  die 
Blattern,  diesmal  mit  einer  ebenfalls  nicht  schwer  erklärlichen 
besondern  Xeigung  zu  Hirnaft'ectionen  l),  denen  Win  tri  ngham 
gegen  Syd  enham's  Ausspruch  mit  derivativen  Blufentziehungen 
zu  begegnen  suchte,  da  er  sich  durch  die  Beobachtung  von  den 
günstigen  Folgen  freiwillig  eintretenden  Nasenblutens  überzeugt 
hatte.  Ausserdem  kamen  bei  den  Blattern  häufig  Oedeme  vor. 
Vom  Juli  an  folgten  diesen  Krankheiten  Diarrhöen,  Dysen- 
terieen  und  Cholera,  und  diesen  wieder  mit  der  Winterkälte 
ein  entzündlicher  Krankheitscharakter.  —  Indess  erhoben  schon 
im  März  des  Jahres  1727  die  Blattern  wieder  ihr  Haupt,  und 
im  Sommer  folgten  ihnen  Wechselfieber,  Brustfell-  und  Lun- 
genentzündungen, denen  indess  die  ächte  phlogistische  Eigen- 
schaft des  Blutes  abging.  Diese  \eigung  des  Krankheitscha- 
rakters zur  Adynamie  trat  aber  vorzüglich  in  der  „Febris  pu- 
trida"  hervor,   die  vom  Juli  an  sich  verbreitete,   mit  Friesel 

1)  „Impelu  magno  in  caput  ructiant.u 
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begleitet  war,  und  im  Sommer  des  folgenden  Jahres  von  Neuem 
in  noch  bedeutenderer  Intensität  herrschend  wurde,  nachdem 
im  zwisehenliegenden  Winter  (17-|£)  eine  sehr  gefährliche 
Pneumonie  und  plötzlich  tödtende  Anginen  geherrscht  hallen. 
—  Das  erwähnte  Faulfieber  entschied  sich  durch  Erbrechen, 
Durchfälle  und  Schweisse,  gleichzeitig  kamen  Petechialfieber 
vor.  Der  Winter  U$$  war  kalt;  im  Friihlinge  verbreitete  sich 
der  Keuchhusten  und  die  Influenza  1).  Im  folgenden  gelinden 
Winter  (17^2.)  werden  Blattern,  Asthma,  Fussödeme  erwähnt. 
Die  Wechselfieber  aber  gingen  in  dieser  ganzen  Periode  nie- 
mals ganz  aus. 

Für  die  Bezeichnung  des  von  Wintringham  geschilderten 
Krankheitscharakters  der  folgenden  Jahre  würden  wir  nur  das 
Gesagte  zu  wiederholen  haben;  es  dürfte  genügen,  durch  diese 
fortlaufende  Reihe  von  Krankheitserscheinungen,  die  trotz  for- 
meller Verschiedenheiten  ihre  gemeinsame  Eigentümlichkeit 
deutlich  genug  verrathen,  den  Beweis  zu  vervollständigen,  den 
wir  in  Bezug  auf  die  erysipelatöse  Natur  des  europäischen 
Krankheitsgenius  in  dieser  Periode  zu  führen  .suchten,  so  weit 
unsre  geringen  Kräfte  und  der  dem  Geschichtsforscher  zustän- 
dige  Apparat  der  Thatsachen  es  vergönnten. 


Viehseuchen  der  Jahre  1700  —  1713. 

Zu  diesen  Beweisen  allgemein  verbreiteter  krankhafter 
Stimmungen  in  dieser  Zeit  gehören  endlich  auch  vor  Allem  die 
Viehseuchen,  für  deren  wichtigste,  die  Binderpest,  Kanold 
zwar  ebenfalls  denAntheil  des  contagiösen  Moments  nachweist, 
die  aber  auch  in  andern  Formen  mannichfacher  Art  nur  die  Zu- 
rückführung  auf  originäre  Entstehung  zulassen. 

Die  Geschichte  dieser  Viehseuchen  hat  der  genannte  For- 
scher,  mit  dessen  grossen  Verdiensten    um  die  Geschichte  der 


1)  Vergl.  O'luge  und  Schweich. 
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Pest  wir  uns  später  ausführlich  beschäftigen  werden,  in  einer 
kürzeren  ')  und  in  einer  ausführlichen  Schrift  2)  milgetheilt,  von 
denen  die  letztere  ziemlich  unbekannt  zu  seyn  scheint  '■'■).  Diese 
aber  ist  durch  die  Reichhaltigkeit  der  Thatsachen  sowohl,  die 
Kanold  mit  grosser  Mühe  und  nicht  ohne  grosse  Unkosten  von 
allen  Seiten  her  sammelte,  als  auch  durch  die  Frische  und 
Gründlichkeit  der  Bearbeitung  von-  hohem  Werthe,  und  lässt 
den  Verlust  des  grossen  Werkes  dieses  ausgezeichneten  For- 
schers über  die  Menschenpest  dieser  Zeit  nur  um  so  mehr  be- 
dauern 4).  Die  folgende  Uebersicht  des  hauptsächlichsten  hi- 
storischen Inhalts  derselben  wird  deshalb  wohl  kaum  einer 
Rechtfertigung  bedürfen. 

In  Schwaben  herrschte  im  J.  1701  in  Folge  der  ausser- 
ordentlichen Winterkälte  und  darauf  folgenden  Sommerhitze 
(S.  oben  S.  248.)  die  Brustwassersucht  unter  dem  Rindvieh  all- 
gemein. Unter  dem  Einflüsse  kalter  und  feuchter  Witterung 
so  wie  von  Futtermangel  verbreitete  sich  im  Friihlinge  1702  am 
Rhein  und  in  der  Uonibardei  eine  Epizootie  unter  den  Pferden, 
die  in  den  folgenden  Jahren,  und  zwar  weit  heftiger,  auch  an 
der  Oder,  im  Elsass,  in  Polen  und  im  französischen  Heere 
beobachtet  wurde.  Die  Hauptursache  war  nothgedrungene 
Fütterung  mit  grünem  Klee  u.  s.  w.  In  England  verbot,  man 
selbst  die  Einbringung  von  Pferden  aus  dem  Elsass,  aus  (unbe- 
gründeter) Furcht  vor  Ansteckung.  —  Auch  für  die  folgenden 
Jahre  bis  1708  werden  weitverbreitete,  aber  von  der  eigent- 
lichen Thierpest  verschiedene  Viehseuchen,  unter  ihnen  für  das 
J.  1707  im  Hennebergischen  und  in  Franken  die  Maul-  und 


1)  K  anold,  Joh. ,  histor.  Relation  von  der  Pestilenz  des  Hornviehes. 

2)  üers.,  Kurze  Jahreshistorie  von  den  Seuchen  des  Viehes  1701  —  1717. 
fS.  das  Schriftenverz.) 

3)  Haller  sah  dieselbe  nicht,  und  auch  sonst  linden  wir  dieselbe  nicht  er- 
wähnt. 

4)  Die  Erscheinung  der  unter  2)  genannten  Schritt  wurde  nach  Kanold's 
eigner  Angabe  durch  die  Unentschlossenheit  seiir-s  gewöhnlichen  Verlegers 
sein*  verzögert,  das  Manusciipt  ging  also  in  einen  andern  Verlag  über.  Indessen 
hatte  diese  Zögerung  doch  das  Gute,  dass  durch  sie  die  Schrift  uin  3  Kapitel  ver- 
mehrt wurde 


3 18 

[1710.] 

Klauenseuche,  und  für  1709  eines  allgemeinen,  seinen  vor- 
gängigen Erscheinungen  nach  der  Rinderpest  ziemlich  naheste- 
henden Sterbens  unter  zahmen  und  wilden  Thieren  erwähnt, 
ohschon  allgemeine  Ursachen  hier  bei  weitem  eine  grössere 
Rolle  spielten,  als  das  sehr  problematische  C'ontagium. 

Rinderpest. 

Was  nun  die  Rinderpest  selbst  betrifft,  so  hatte  diese 
schon  lange  vor  der  gegenwärtig  von  uns  betrachteten  Periode 
in  Russland,  vorzüglich  in  der  Gegend  von  Moskau  und  in 
Polen,  vornämlich  in  der  Podolischen  Woiwodschaft  und  in 
Ungarn  geherrscht.    Als  ihr  Ausgangspunkt  galt  die  Ukraine. 

Schon  im  Herbste  1710  herrschte  sie  angeblich  auf  einem 
6  Meilen  von  Breslau  entfernten  Landgute,  wohin  sie  durch 
polnische  Ochsenhändler  eingeschleppt  worden  war.  Im  Mai 
des  folgenden  Jahres  war  sie  über  viele  Punkte  von  Schlesien 
verbreitet,  wahrscheinlich  in  Folge  der  gänzlichen  Vernachläs- 
sigung der  auch  hier  einzig  hülfreichen  Sperrniassregeln,  indem 
man  die  Ursachen  des  Uebels  in  dem  hitzigen  Futter  der  Wei- 
den und  dem  dadurch  gesteigerten  Trinken  der  Thiere  suchte. 
—  Die  Zeichen  der  Infection  waren:  grosse  Eimattung  der 
Thiere,  Zittern,  heftiges,  bis  zu  Wuthausbrüchen  gesteigertes 
Fieber,  unlöschbarer  und  nur  zum  \achtheil  der  Thiere  gestill- 
ter Durst.  Dabei  umgab  dieselben  ein  unerträglicher,  vorzüg- 
lich von  der  Mundhöhle  ausgehender  Gestank,  es  stellte  sich 
ein  jauchiger  Ausfluss  aus  Maul,  Nase,  Augen  und  Ohren  und 
unter  blutigen  Durchfällen  am  21  en  bis  3ten  Tage  der  Tod  ein. 
Der  Harn  verhielt  sich  in  der  Regel  normal,  zuweilen  indess 
fand  Blutharnen  Statt.  Am  Halse  brachen  Bubonen,  am  übri- 
gen Körper,  vorzüglich  am  Halse,  Kopfe  und  im  Schlünde 
Blattern  und  grosse  Grinde  aus.  Die  Zunge  bedeckte  sich  mit 
schwarzen  Blattern,  welche  in  Geschwüre  übergingen,  und  in 
den  Augen,  Ohren  und  unter  der  Zunge  erzeugten  sich  Würmer. 
Im  Falle  der  Genesung,  welche  vorzüglich  von  der  Zeitio-un0, 
der  Bubonen  abhängig  war,   wurde  Abschuppung  der  Epidermis 
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beobachtet.  Bei  trächtigen  Kühen  trat  Abortus  ein;  nicht  abor- 
tirende  Thiere  starben.  Am  heftigsten  wurde  das  Mastvieh 
von  der  Krankheit  befallen;  die  einmal  überstandene  Krankheil 
aber,  welche  nur  das  Hornvieh  ergriff,  auf  andere  Thiere  aber 
so  wenig  als  auf  Menschen  überging  *),  schützte  vor  einem 
zweiten  Anfall.  —  In  den  Cadavern  fand  sich  der  Darmkanal 
von  brandiger  Entzündung  ergriffen,  die  Leber  vergrössert  und 
wie  die  Milz  schwarz  gefärbt,  mit  Blattern  und  Beulen  bedeckt; 
das  Blut  schwarz  und  dick,  in  den  Muskeln  zahlreiche  Suggila- 
tionen.  Im  Oinasus  eine  steinharte  Masse,  die  man  häufig 
als  die  Ursache  der  Krankheit  betrachtete,  obschon  es  sicher 
nur  die  bekannten  flaarballen  waren,  die  sich  auch  bei  ganz 
gesunden  Thieren  finden  2);  die  übrigen  Mägen  aufgetrieben, 
in  den  Lungen  Geschwüre,  das  Gehirn  häufig  von  fauliger  Zer- 
störung ergriffen.  —  Wenn  schon  aus  Allem  diesem  die  nahe 
Verwandtschaft,  ja  die  wesentliche  Identität  des  Lebeis  mit  der 
Menschenpest  hervorgeht,  so  dient  der  Erfolg  des  therapeuti- 
schen Verfahrens  noch  mehr  zur  Bestätigung.  Die  häufig  an- 
gewendete Venäsection  zeigte  sich  auch  hier  erfolglos.  Gegen 
die  Zungengeschwüre  wurden  Einreibungen  von  Wagentheer 
mit  Terpentinöl  mit  Erfolg  gebraucht.  Ganz  vorzüglich  aber 
bewährte  sich  ein,  unsres  Wissens  bei  neueren  Epidemieen  der 
Rinderpest  nicht  wieder  in  Anwendung  gekommenes  Verfahrer, 
die  Einlegung  eines  Stückes  „Christwurz"  (nach  den  Angaben 
Anderer  wahrscheinlich  Rad.  Hellebori  albi)  in  das  durcli  einen 
Einschnitt  hlosgelegte  Zellgewebe  unter  dem  Halse,  wodurch 
unter  den  Zeichen  der  grössten  Ermattung  ein  kritisch  heilsa- 
mer Bubo  erzeugt  wurde.  Ein  Verfahren,  welches  schon  bei 
Columella  ausführlich  beschrieben  wird3).  Ebenso  wurde 
innerlich  der  Gebrauch  zerschnittener  C'itronen  gerühmt.  — 


1)  Nur  aus  L'ngarn  wurde  von  einer  ähnlichen  Seuche  der  Pferde  berichtet. 
Kanold,  a.  a.  O.  S.  36. 

2)  Als  solche  erkannte  sie  auch  La  ncisi  (de peste  biiciüa  p.  118.) 

3)  C  o  1  u  ni  e  1 1  a ,  de  re  rnstica.  Hb.  I.  •:.  5.  —  ,,  Usus  ejus  traditur  ta/is.  Ae- 
nea  subula  pars  auriculae  latissima  eircunisrribilur ,  Ha  ut  manante  Sanguwe 
tanquam  0  litetae  duclus  appareat  orbirulus-    Hoc  et  intrinsecus  et  er  superiore 
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Gleichzeitig  und  noch  mehr  in  den  folgenden  Jahren  ver- 
hreitete  sich  das  Uehel  über  Oesterreich,  Deutschland,  bis 
nach  Schwaben  und  südlich  bis  nach  Oberitalien.  Die 
österreichische  Regierung  erliess  nicht  allein  (unter  dem  12.  Oct. 
1711)  ein,  wie  es  scheint,  erfolgloses  Edict,  welches  die  strengste 
Sperre  empfahl,  sondern  setzte  auch  einen  Preis  auf  die  beste 
Behandlung  der  den  Wohlsland  des  ohnehin  durch  Krieg, 
Theurung  und  eigne  Krankheit  hart  bedrängten  Landmannes 
•/.erstörenden  Seuche.  Es  ist  uns  aber  über  die  Lösung  der  Auf- 
gabe Nichts  bewusst  ').  Auch  die  Gothaische  Regierung 
schenkte  dem  Uebel,  über  welches  sie  mehrere  Verordnungen 
erliess,  ihre  thälige  Aufmerksamkeit.  An  populären  Schriften 
sehr  verschiedenen  YVerthes  fehlte  es  natürlich  ebenfalls  nicht  '-). 

Im  Sommer  1711  hatte  sich  die  Seuche  schon  bis  nach 
Augsburg  verbreitet  3),  und  trat  unter  denselben  Erscheinungen 
wie  anderwärts  auf.  Der  Genuss  des  Fleisches  der  gefallenen 
Thiere,  den  man  sonst  nicht  schädlich  fand,  wurde  von  dem 
Ralhe  der  Stadt  „der  Vorsicht  wegen"  verboten.  —  Im  Frühjahr 
1712  verbreitete  sich  nach  der  Influenza*)  in  der  Umgegend 
von  Augsburg  eine  Seuche,  welche  vorzüglich  die  Pferde,  aber 
auch  das  Hornvieh,  die  Schweine,  Gänse  und  Pfauen,  so  wie 
die  Thiere  des  Waldes  ergriff,  und  bei  welcher  sich  auf  der  Brust, 
in  den  Weichen  und  an  andern  Orten  harte  Geschwülste  bilde- 
ten, die  sich  bald  weiter  ausdehnten  und  in  kurzer  Zeit  den 
Tod  herbeiführten.     Schröckh   leitete  die  Krankheit,   gewiss 


parte  auriculae  cum  factum  est ,  Media  pars  drscripti  orbiculi  eadem  subula 
transuitur  et  facto  föramini  praedicta  radicula  inseritur,  quam  cum  recens 
plaga  compreheudit ,  ita  conlinet,  ul  elabi  non possil.  In  eam  dcinde  auriculam 
omitis  eis  morbi  pestilensque  virus  e/icilur,  dotier  pars,  quae  subula  circumscripta 
est,  demortua  excidat,  et  minima parlis  jactura  capul  coriserratur.li 

1)  In  Oesterreich  Wieb  ungefähr  .'ff  des  Viehslandes  übrig.  Gleichzeitig; 
herrschte  eine  weniger  bedeutende  Epizootie  unter  den  Schafen  und  Schweinen. 
Beintema,  p.  90. 

2)  Eine  der  besten  Volksschriften  ist  die  eines  Ungenannten:  „T.  B.  D. 
Nachricht  von  der  anjetzo  anderweit  eingerissenen  Seuche  der  Pestilenz  u.  ».  w, 
F.rlai  g.  1713.   8.   (Jen.; 

3)  Schröckh,  in  Ep/iem.  S.  C.  a/in.  II  l.  et  IV.  app.p,  23, 

4)  S.  oben  S.  268. 
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irriger  Weise,  von  den  Stichen  der  in  diesem  Jahre  überaus 
zahlreichen  und  sehr  grossen  Hornissen  ab,  die  sich  in  Schaa- 
ren  auf  die  gefallenen  Thiere  herabliessen.  Er  erzählt  hei  die- 
ser Gelegenheit  den  Fall  eines  Knechtes,  der  einem  an  dieser 
Krankheit  gefallenen  Pferde  ein  Bein  abhieb,  wobei  ihm  etwas 
Flüssigkeit  ins  Auge  spritzte,  und  an  der  hierdurch  entstandenen 
heftigen  Entzündung  starb. 

Nach  Italien  gelangte  das  verheerende  Uebel  von  Ungarn 
und  Dalmafien  aus,  lediglich  auf  dem  Wege  contagiöser  Ver- 
breitung, und  weder  in  seinem  Beginn  noch  Fortgange  von  Er- 
krankungen der  Menschen  begleitet1).  Durch  ein  krankes 
im  Sommer  1711  von  einem  dalmatischen  Viehhändler  an  den 
Grafen  Trajan  Borromaeus  verkauftes  Thier  wurden  zu- 
nächst die  Heerden  des  Genannten  im  Vicentinischen  angesteckt, 
und  von  diesem  Punkte  erlangte  die  Epizootie  eine  Verbreitung, 
die  fast  kein  Dorf  Italiens  verschonte2).  Ueber  den  Verlauf 
der  Krankheit  berichtet  Bamazzini  sehr  genau  und  den  oben 
aufgeführten  Ergebnissen  entsprechend;  für  die  Behandlung 
schienen  Haarseile  und  Einlegung  der  Niesswurz  in  das  lockere 
,  Zellgewebe  des  Halses  noch  das  Meiste  zu  leisten.  Interessant 
aber,  obschon,  so  viel  uns  bekannt,  niemals  versucht,  und  aller- 
dings auch  wohl  mit  ökonomischen  Bücksichten  nicht  vereinbar, 
sind  Bamazzini's  günstige  Erwartungen  über  den  Gebrauch 
der  China  bei  der  Krankheit  3).  t 

Noch  genauer  und  umständlicher  sind  die  Narhriehten  Lan- 
cisi's,  der  die  Verbreitung  der  Epizootie  in  der  Gegend  von 
Born  zunächst  in's  A.uge  fasste,  und  dessen  Schrift  etwas  später 
als  die  Bamazzini's  erschien,  nachdem  er  vorher  das  Volk  in 
einer  italienischen  Schrift  von  dem  drohenden  Uebel  unterrich- 
tet hatte,  von  welchem  bis  dahin  merkwürdigerweise  das  ganze 


1)  Für  1710  erwähnt  Ramazzini  einen  „morbus  carbunctelaris"  des  Ge- 
treides. 

2)  Ueber  das  Nähere  der  ferneren  Verbreitung  vergl.  Kanold,  von  der  Pest 
des  Hornviehes.  S.  35  ff. 

3)  Ramazzini,  de  contagiosa  epidemia  etc. 
Haesers's  Unters.  II.  21 
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Latium  verschont  geblieben  war.  —  Im  Sommer  1713  verbreitete 
sich  die  Nachricht,  dass  auf  einem  Viehmarkte  zu  Frusinone 
in  Campanien  sehr  viel  krankes  Vieh  verkauft  werden  würe  . 
Trotz  des  strengen  Verbotes  der  päpstlichen  Regierung,  jenen 
Markt  zu  besuchen  und  Vieh  von  da  einzuführen ,  gelang 
es  doch  einigen  Gewinnsüchtigen,  acht  dergleichen  Thiere  nach 
Rom  einzuschmuggeln,  die  nun  nach  allen  Seiten  hin  das  Con- 
tagium  verbreiteten.  Die  geeignetsten  Massregeln  der  Behör- 
den vermochten  Nichts  gegen  die  Seuche,  da  man  erst  acht 
Tage  nach  jener  Einfuhr  der  ersten  kranken  Thiere  von  diesem 
Vorfall  Kunde  erhielt.  Die  Tüdtung  der  Erkrankten,  welche 
vorgeschlagen  wurde,  und  welche  sich  in  -neueren  Epizootieen 
der  Rinderpest  als  ein  zwar  hartes  aber  sicheres  Mittel  bewährt 
hat,  wurde  unterlassen,  da  man  fortwährend  ein  Heilmittel  des 
Uebels  aufzufinden  hoffte,  um  so  mehr,  da  in  nicht  wenig  Fäl- 
len die  Genesung  augenscheinlich  durch  die  Naturhülfe  einge- 
leitet wurde.  Unterdessen  suchte  man  durch  Absperrung  und 
zahlreiche,  sehr  zweckmässige  Verordnungen,  welche  sich 
sämmtlich  auf  die  contagiöse  Verbreitungsweise  der  Krankheit 
stützten,  dem  verderblichen  Uebel  Einhalt  zu  thun.  Daneben 
fehlte  es  nicht  an  Kirchengebeten,  Processionen,  an  denen  selbst 
der  kranke  Papst  Theil  nahm,  Indulgenzen  und  Gelübden  '). — 
Im  April  1714  erreichte  die  Epizootie  ihr  Ende,  und  man  hatte 
alle  Ursache  sich  zu  einer  verhältnissmässig  so  kurzen  Dauer 
derselben  Glück  zu  wünschen,  da  sie  anderwärts  ihre  Verhee- 
ru  ngen  auf  einen  weit  längeren  Zeitraum  ausdehnte.  Die 
Zahl  der  im  römischen  Gebiete  gefallenen  Thiere  belief  sich  auf 
mehr  als  30,000;  —  officiell  waren  26,252  verzeichnet.  Nach 
einigen  historischen  Bemerkungen,  aus  denen  sich  das  hohe 
Alter  der  Viehseuchen  ergibt,  geht  Lancisi  zur  Beschreibung 
der  Rinderpest  über,  die  indessen  Nichts  von  den  bisher  ange- 
führten Berichten  Abweichendes  darbietet.  Eine  Zeit  lang 
glaubte  man  die  Seuche  von  den  Stichen  einer  Buprestis-  Art 

1)  Lancisi,  p.  11  seq.  wo  sich  die  hierauf  bezüglichen  Erlasse  vollstän- 
dig abgedruckt  finden. 
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(Aaskäfer),  von  Würmern  u.  s.  w.,  ableiten  zu  müssen,  —  wie 

sich  überhaupt  das  Volk  zu  allen  Zeiten  zur  Palhologia  animata 
hinzuneigen  pflegt,  sobald  die  Krankheilserscheinungen  einen 
entfernten  Anlass  zu  einer  solchen  Hypothese  darbieten,  oder 
irgend  ein  massiger  Kopf  ein  Mährchen  der  Art  aussinnt 1).  — 
Lancisi  selbst  verglich  das  Uebel  durchaus  mit  der  Pest,  und 
beachtete  vor  Allem  die  verschiedenen  Arten  des  Todes,  welche 
hier,  durch  besondere  Reflectirung  des  Krankheitsprocesses  auf 
einzelne  Organe,  namentlich  die  Lungen  und  den  Schlund  vor- 
kamen. —  Therapeutisch  waren  Blutentziehungen  und  Abführ- 
mittel direct  nachtheilig,  nützlicher  Theriacalia,  Aromatica, 
Säuren  u.  s.  w»,  vorzüglich  Haarseile,  wie  sie  auch  in  Deutsch- 
land mit  Nutzen  gebraucht  wurden. 

Zu  Ende  von  Lancisi's  Schrift  finden  sich  einige  Nach- 
richten von  der  Pferdeseuche,  welche  im  J.  1712  mehr  noch 
die  Gegend  von  Neapel  als  die  von  Rom  befallen  hatte  -). 
Dieselbe  traf  der  Zeit  nach  mit  der  schon  damals  beginnenden 
Rinderpest  zusammen,  obschon  sie  weit  gelinder  war  als  diese, 
und,  vorzüglich  zu  Anfang,  nur  die  am  sogenannten  Dumpf 
(Asthma)  leidenden  Pferde  (ital.  Bolzt)  zu  tödten  pflegte. 

Die  akutere  Form  erzeugte  nach  fieberhaften  Vorläufern 
Koliken  und  Entzündung  irgend  eines  Theils  der  Unterleibsor- 
gane, der  Gedärme,  des  Netzes  oder  Magens,  welche  meistens 
schon  binnen  zwei  Tagen  tödtete.  —  Im  langsameren  Verlaufe 
warf  sich  das  Uebel  mehr  auf  den  Schlund  und  die  Respirations- 
organe, ganz  die  Erscheinungen  der  Pneumonie  erzeugend. 
Die  Genesung  erfolgte  durch  Ausfluss  von  Schleim  aus  Nase 
und  Maul,  reichlichen  Abgang  übelriechenden  Harns,  und  Ge- 
schwulst der  Füsse.  Ein  Uebel,  welches  bereits  Virgil  be- 
schreibt 3),  und  welches  die  alten  Rossärzte  Malis  nannten.  — 
Uebrigens  war  die  Krankheit  nicht  contagiös,  und  zu  ihrer  Be- 


1)  Diese  Ansicht  findet  sich  schon  bei  den  alten  Landwirlhen.     Vergl.  Co- 
1  u  m  e  1 1  a ,  de  re  rust.  IIb.  I.  c.  12. 

2)  Lancisi,  /.  c.p.  111  seq. 

3)  Virgil,  Georg.  III. 

21  * 
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seitig;ung:  erwiesen  sich  in  den  fieberhaften  Fällen  Aderlässe, 
in  den  fieberlosen  und  nach  den  Blutentziehungen  Theriacalia 
und  Cardiaca  vorzüglich  hülfreich.  —  Das  Uebrige  hat  zu  wenig 
Interesse,  als  dass  wir  uns  bei  demselben  länger  aufhalten 
dürften. 

Diesen  Millheilungen  entspricht  die  kurze  Nachricht  Lan- 
zoni's  über  die  Verbreitung  der  Rinderpest  im  Gebiete  von 
Ferrara  in  den  Jahren  1713  und  1714  }). 

Ein  sehr  sorgfältiger  deutscher  Beobachter,  Romeisen, 
fügt  zu  den  oben  angegebenen  Erscheinungen  noch  hinzu,  dass 
sich  in  den  angesteckten  Ställen  vor  dem  Ausbruche  ein  fauli- 
ger Gestank  bemerken  Hess,  und  das  Triefen  der  Augen  das 
sicherste  Vorzeichen  der  Krankheit  bilde.  Er  spricht  ferner 
von  einer  zähen,  schleimigen  Beschaffenheit  des  Bluts  und  von 
Zittern  der  Extremitäten  vor  dem  Tode.  Die  Cadaver  zeigten 
am  Bauche  Suggilationen,  an  den  Eutern  der  Kühe  blaue  Strie- 
men utid  Flecken,  um  den  After  viele  Pfennig»-grosse  erhabene 
Blättlein,-  die  Gallenblase  von  einer  wässerigen,  bräunlichen, 
stinkenden  Galle  erfüllt,  das  Netz  welk  und  verdorben.  Vor- 
züglichen Werth  aber  erhält  die  kleine  Schrift  durch  die  drin- 
gende und  durch  glänzende  Erfahrungen  erprobte  Empfehlung 
des  Russes  zum  innerlichen  Gebrauch,  als  Tinktur;  ein  Mit- 
tel, welches  auch  von  neueren  Beobachtern  mit  gebührendem 
Lobe  bei  ähnlichen  Affectionen  erwähnt  wird  2).  Des  Russes 
und  seiner  grossen  Wirksamkeit  bei  der  Wuth  der  Thiere,  wie 
sie  im  J.  1712  in  Ungarn  häufig  vorkam,  und  durch  Bisse  auch 
auf  Hunde  und  Menschen  überging,  gedenkt  auch  Gensei.  In 
Ungarn  verband  man  den  Buss  mit  Kupfer  oder  Messing  3). 

Wir  brechen  ab,  um  zu  dem  Anfang  dieses  Jahrhunderts 
und  zu  der  Geschichte  der  grossen  Pest  überzugehen,  welche 
in  dieser  Zeit,  von  1700—1716  fast  ganz  Europa  verheerte,  und. 


1)  Lanzoni,  Eph.  N.  C.  Cent.  III.  et  IV. p.  347. 

2)  Vergl.  Elumenthal's  Anwendung  des  Kreosots  im  Alidoininaltypbus. 
Schmidt'8  Jahrbücher  f.  d.  ges.  Med.  XX,  152. 

3)  Gen  sei,  Ep/iem.  CA'.  Cent.  V.etVI.  opp.p.  1.  seg. 
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theils  wegen  dieser  weiten  Verbreitung,  theils  wegen  der  zahl- 
reichen und  zum  Theil  äusserst  werthvollen  Nachrichten,  die 
sich  über  dieselbe  aufgezeichnet  finden,  einer  genaueren  Unter- 
suchung vorzüglich  würdig  erscheint. 


Die  Babonenpest   in  den  Jahren 
MOl  — 1716. 

Seit  dem  Anfange  des  18ten  Jahrhunderts  herrschte  die 
eigentlich  in  jenen  Gegenden  niemals  gänzlich  verschwindende 
Bubonenpest  zu  Konstantinopel,  und  höchstwahrscheinlich 
noch  auf  vielen  andern  Punkten  des  osmanischen  Reichs;  häufig 
genug  auch  wohl  in  den  christlichen  Grenzländern  im  weiten 
Stromgebiete  der  Donau  lind  der  übrigen  Flüsse  des  südöstlichen 
Europa's.  Namentlich  richtete  sie  schon  im  J.  1703  in  der 
Ukraine  schreckliche  Verheerungen  an.  Als  der  Anfang  ihrer 
weiteren  Verbreitung  im  östlichen  Europa  kann  das  J.  1704 
( —  in  diesem  Jahre  herrschte  sie  nach  Rzazynsky  l),  ja  nach 
Gottwald2)  schon  im  J.  1702  in  Polen  — ),  als  die  Be- 
dingungen derselben  der  damals  in  Polen  und  Südrussland  ge- 
führte  Krieg,  vielleicht  auch  das  Zusammentreffen  einer  Menge 
von  Ereignissen  im  Leben  der  Erde  und"  der  Atmosphäre  und 
im  kranken  Leben  der  Völker,  dem  wir  so  eben  unsre  Blicke 
zuwandten,  betrachtet  werden,  deren  Einfluss  man  früher  mit 
derselben  Einseitigkeit  ausschliesslich  hervorhob,  als  man  sie 
später  gänzlich  leugnete. 

Mehrjährigen  Kriegen  mit  den  Türken  hatte  Peter  der 
Grosse  im  J.  1699  durch  den  Carlo  witzer  Frieden  ein  Ende  ge- 
macht, ohne  indess  dem  Reiche  völlige  Ruhe  schenken  zu  kön- 
nen. Schon  im  folgenden  Jahre  wurden  die  Russen  bei  Narva 
von  dem  kriegesinulhigen  Carl  XII.  von  Schweden  geschlagen. 


1)  Rzazjnsky,  Hisl.  nalur.  regni  Polomae.  Sendomir.  1T21.  4. 

2)  Gottwald,  Tranmct. philos.  Nr.  337. —  (Citat  von  Adam i. — ) 
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Aehnliche  Niederlagen  erlitten  in  den  folgenden  Jahren  die 
Sachsen  bei  Clissow  und  Poltow;  Carl  XII.  drang  in  Polen 
ein,  und  erhob  Stanislaus  Lescinsky  auf  den  polnischen 
Thron,  dessen  Besitz  ihm  selbst  Churfürst  August  nach  der 
unglücklichen  Schlacht  bei  Fraustadt  (13.  Febr.  170C)  zuge- 
stehen musste.  Indessen  wurde  die  Macht  der  Schweden  schon 
im  J.  1709  durch  die  Schlacht  bei  Pultawa  (27.  Jun.)  wieder 
gebrochen,  nach  welcher  Carl  XII.  sich  nach  Bender  unter 
türkischen  Schutz  begab.  —  Nur  zu  erklärlich  ist  es,  wenn  in 
solcher  kriegsbewegten  Zeit  die  Pest  überall  den  Heeren  folgte, 
und  eben  so  grosse  Niederlagen  anrichtete,  als  das  Schwert  des 
Feindes.  So  gingen  in  Litthauen  im  J.  1705  die  Truppen  des 
Feldmarschalls  Oglyoi,  C000  Mann,  sarnmt  ihrem  Führer  zu 
Grunde. 

Die  folgende  Darstellung  wird  versuchen,  die  Geschichte 
der  Verbreitung  der  Pest  über  Polen,  die  Walachei,  Steyer- 
mark,  Ungarn,  Oestreich,  Dänemark,  Schweden  u.  s.  w. 
und  ihre  Rückkehr  von  Oestreich  nach  Ungarn  und  Böhmen 
zu  verfolgen,  und  auf  die  Ergebnisse  hinzuweisen,  welche  sich 
in  dieser  Zeit  für  die  Kenntniss  der  Pest  und  der  Volkskrank- 
heiten überhaupt  in  der  Wissenschaft  bildeten. 

1707.     Die  Pest  in  Krakau.  —  Stiiaar. 

Am  frühesten  begegnen  wir  der  Pest  in  dieser  Periode  zu 
Krakau,  wohin  sie  um  den  18ten  August  des  Jahres  1707,  von 
Lemberg  aus,  wo  sie  schon  seit  zwei  Jahren  herrschte,  durch 
Juden  gelangte.  Nach  Lemberg  war  sie  durch  die  Kosaken 
unter  Oberst  Palex  gekommen,  welcher,  um  dem  in  der  Ukraine 
verbreiteten  Uebel  zu  entgehen,  nach  Chwassow  floh,  wo  er 
von  den  Polen  mit  Verlust  zurückgeschlagen  wurde.  Die  Schwe- 
dische Besatzung  Lemberg's  zog  sich  alsbald  nach  Warschau 
zurück  '). 


1)  Allen,  S.  19. 
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Die  Beschreibung  der  Epidemie  zu  Krakau  von  Sthaar  *) 
zeigt  in  den  widrigsten  Zügen  die  grenzenlose  Sorglosigkeit 
und  den  Mangel  der  gewöhnlichsten  Ordnung  in  der  unglück- 
lichen Stadt.  An  eine  Absperrung  der  Kranken  oder  sonstige 
Schutzmassregeln  war  nicht  zu  denken,  und  auf  diese  Weise 
machte  die  Seuche  ungehindert,  vorzüglich  unter  dem  Pöbel, 
die  furchtbarsten  Fortschritte.  Im  Anfange  traten,  wie  gewöhn- 
lich, mit  dem  vorwaltenden  Fieber  Delirien  u.  s.  w.  am 
häufigsten  hervor;  Weiber  liefen  in  schamloser  Nacktheit  auf 
den  Strassen  umher,  und  selbst  die  Behörden  und  Aerzte  flohen 
aus  der  Stadt.  Den  Letzteren  hatte  man  hartnäckig  jede  Be- 
lohnung für  die  gefährliche  Erfüllung  ihrer  Pflichten  abgeschla- 
gen2), und  man  glaubte  genug  zu  thun,  wenn  man  an  die  Ar- 
men unentgeltlich  Brech-  und  Purgirmittel  verabreichte.  Un- 
ter diesen  Umständen  war  es  kein  Wunder,  wenn  die  Krank- 
heit in  der  von  dem  grössten  Theile  ihrer  Bewohner  verlas- 
senen Sfadt  täglich  über  40  Personen  tödtete.  —  Es  grenzt  des- 
halb an  das  Wunderbare,  wenn  wir  erfahren,  dass  die  Epidemie 
schon  mit  Eintritt  des  Winters  ihr  Ende  erreichte,  und  dass 
ihre  letzten  gelinden  Fälle  im  Februar  in  anhaltende  Quotidian- 
fieber  übergingen. 

Bald  nach  ihrem  Ausbruche  in  Krakau  erschien  die  Pest, 
durch  einen  Krakauer  Führmann  eingeschleppt,  auch  in  dem 
schlesischen  Bezirke  Georgenberg,  wo  sie  aber  durch  schnelle 
Vorsorge  unterdrückt  wurde.  Durch  einen  Brauer,  welcher 
seine  an  der  Pest  gestorbenen  Verwandten  in  Polen  beerbt  hatte, 
war  dasselbe  Uebel  in  zwei  Dörfer  der  Herrschaft  Militsch 
gelangt 3). 


1)  Sthaar,  Job.  Bern.,  De peste Polonica.  Act.  eruditor.  Lips.  an/t.  1710. 
p.  215  seq. 

2)  „denegato  centies  stipendio". 

3)  Lorinser,  die  Pest  d.  O.  S.  437. 
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1708.     IMe  Fest  zu  Rosenberg.  —  üölmann. 

Im  Frühsommer  1708  wurde  Rosenberg,  ein  im  Herzog- 
thum  Oppeln,  14  Meilen  östlich  von  Breslau  an  der  polnischen 
Grenze  gelegenes,  von  1700  bis  1800  Einwohnern  bewohntes 
Städtchen,  zugleich  mit  einigen  Dörfern  der  dem  Grafen  Dohna 
gehörigen  Herrschaft  Wartenberg,  unter  denen  Kojent- 
schin  namentlich  aufgeführt  wird,  befallen  1).  Die  der  Pest 
vorausgehende  Krankheitsconstitution  bot  nach  Grass  2)  Nichts 
Besonderes  dar.  In  geringer  Verbreitung  herrschten  Rheuma- 
tismen, erysipelatöse  Krankheitsformen,  gutartiger  Friesel, 
Wechselfieber,  und  vereinzelte,  später  ziemlich  bösartige  Blat- 
tern. Die  erste  Entstehung  der  Pest  schrieb  man  der  Ein- 
schleppung des  Contagiums  vermittelst  eines  mit  Kleidern  und 
anderem  Geräth  gefüllten  Kastens  aus  dem  früher  inficirten 
Dorfe  Ohlschen  zu3).  Nach  Andern  bildeten  vorzüglich 
Jüdische  Wollhändler  die  Vermittler  der  Ansteckung  4).  Sehr 
bald  nach  dem  Ausbruche  des  Uebels  schickte  die  Regierung 
zu  Breslau  zwei  Aer/.te  nach  Rosenberg,  Dr.  Milde  und  Dr. 
Hülmann5),  welche  den  18ten  Juli  1708  ankamen6)  und  sich 
mit  der  aufopferndsten  Menschenliebe  nicht  allein  der  zahlrei- 
chen Pestkranken  annahmen,  sondern  auch  durch  ihre  Berichte 
an  die  Regierung,  durch  häufig  angestellte  Leichenöffnungen 
u.  s.  w.  wesentlich  zur  näheren  Kenntniss  der  Natur  und  Be- 
handlung der  Pest  beitrugen.  Ein  anderer  Arzt,  Dr,  Grübel, 
ging  auf  Veranlassung  des  Grafen  Dohna  in  die  Herrschaft 
Wartenberg  ab,  wurde  aber  bald  von  der  Pest  hinweggerafft1). 
—  Ein  bairischer  Arzt  dagegen,   welchen  ein  zu  Breslau  woh- 


1)  Wartenbevg,  östlich  von  Breslau,  an  der  Strasse  nach  Warschau. 

2)  Grass,  Ephem.  Cent.  I.etll.p.  107. 

3)  Kanold,  Einig.  Medicor.  Sendschr.  S.  124. 

4)  Helwich,  Ephem.  N.  C.  cent.  I.  et  II. p.  292—303. 

5)  Kanold.  S.  22.   Holinann  ging  später  aus  freiem  Antriebe  auch  nach 
Fraustadt.  Das.  S.  21. 

Cj  Helwich. 

7)  Kanold,  S.  87. 
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nender  Polnischer  Edelmann  auf  Eielvvich's  Empfehlung  nach 
Rosenberg  schickte,  war  schändlich  genug,  die  ihm  mitgege- 
benen Arzneien  zu  hohen  Preisen  zu  verkaufen  und  dann  zu 
entwischen. 

In  dem  unglücklichen  Städtchen  Rosenberg  vereinten  sich 
alle  Verhältnisse,  welche  jemals  die  Wuth  einer  verderblichen 
Epidemie  zu  steigern  vermochten;  Rohheit  der  Einwohner,  Man- 
gel an  Lebensmitteln  und  an  Obdach,  und,  im  Anfange  wenig- 
stens, gänzlich  fehlende  und  selbst  später  noch  in  unsinniger 
Verblendung  häufig  verschmähte  ärztliche  Hülfe.  Glücklicher- 
weise erlaubte  die,  übrigens  sehr  unbeständige,  bald  regnichte, 
bald  windige,  bald  helle  Jahreszeit  die  Unterbringung  vieler 
Kranken  in  einer  die  Stelle  eines  Lazareths  vertretenden  Bre- 
terbude  l).  In  Uebereinstimmung  mit  andern  Erfahrungen  ver- 
liefen die  ersten  Pestfälle  in  24  —  4S  Stunden,  später  in  3  —  6 
Tagen  1  öd! lieh.  In  den  Hundstagen  wüthete  die  Krankheit  am 
Meisten  und  erzeugte  die  bedenklichsten  Zufälle,  namentlich 
Delirien,  Raserei,  Petechien  u.  s.  w.,  an  deren  Entstehung  in- 
dess,  wie  es  scheint,  die  unzweckmässige  Behandlmig-von  Seiten 
Unberufener  grossen  Antheil  hatte.  Die  Akme  der  Epidemie 
fiel  mit  einer  19  betragenden  täglichen  Todtenzalil  in  den  Au- 
gust, und  die  ganze  Epidemie  forderte  860  Opfer,  also  wenig- 
stens die  Hälfte  der  Einwohner  2).  Eine  sq  ungeheure  Sterb- 
lichkeit wird  nur  durch  die  Vernachlässigung  aller  Vorsichts- 
massregeln erklärlich,  welcher  die  Ermahnungen  der  Aerzie 
einen  Damm  entgegen  zu  setzen  nicht  vermochten.  Indess  be- 
schuldigten die  Danziger  Aerzte,  vielleicht  nicht  mit  Unrecht, 
auch  die  zu  Rosenberg  gewöhnliche  übermässig  Schweiss-frei- 
bende  Behandlung.  Häufig  wurde  der  günstige  Erfolg  freiwil- 
lig eintretenden  Erbrechens  beobachtet;  Hölmann  selbst  ver- 
hütete durch  künstlich  erzeugtes  Erbrechen  mehrmals  bei  sich 
selbst    die    Folgen    der    bereits    Statt   gefundenen  Ansteckung. 


1)  Kanold,  S.  82.   In  dieser  sehr  schlecht  eingerichteten  Anstalt  genasen 
doch  Viele  ohne  eine  andre  Krise,  als  Bubonen.  Kanold,  137. 

2)  Das.,  S.  125. 
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Nach  der  Pest  epidemisirten  noch  eine  Zeitlang  Diarrhöen  und 
bösartige  Ruhren. 

Warschau,  THorn  u.  s.  w. 

Gleichzeitig  wurden  Warschau,  Kaiisch,  Posen,  Grätz 
und  Kosten  befallen.  Zu  Warschau  verpflegten  die  Pa/>-es 
missionarü  500  verwaiste  Kinder,  unter  ihnen  70  Säuglinge, 
welche  letzteren  aber  bei  einem  plötzlichen  Platzregen  in  den 
zu  ihrer  Aufnahme  errichteten  und  fortgeschwemmten  Buden 
ertranken  (!)  *).  Der  gleichzeitige  Ausbruch  der  Pest  zu  Thorn 
wurde  vorzüglich  für  Danzig,  welches  zunächst  von  dieser 
Stadt  aus  angesteckt  wurde,  unheilvoll.  Eine  Beschreibung 
der  Thorner  Epidemie  gab  Joh.  Balth.  Wiel,  die  uns  aber 
leider  nicht  zu  Gesicht  gekommen  ist.  Einige  kurze  Notizen 
über  dieselbe  finden  sich  bei  Stöckel,  auf  dessen  Angaben 
für  die  ebenfalls  von  ihm  beobachtete  Danziger  Epidemie  wir 
zurückkommen  werden.  —  In  Thorn  begann  die  Pest  schon 
im  August  und  September  1708;  man  zählte  nicht  über  4000 
Todte,  aber  die  Krankheit  war  für  sich  weit  heftiger  als  in 
Danzig,  sie  verursachte  deshalb  'auch  eine  weit  grössere  Be- 
stürzung, welche  durch  die  abschreckenden  Ceremonien,  unter 
welchen  die  Todten  bestattet  wurden,  durch  die  weissen  Bän- 
der, welche  die  Chirurgen  als  Abzeichen  auf  ihren  Hüten  tru- 
gen u.  s.  wr. ,  noch  bedeutend  vermehrt  werden  musste. 

1709.     Fest  zn  Fraustadt.  —  üanteroacb.    Hölmann. 

In  Fraustadt  begann  die  Pest  am  8ten  Juni  1709,  offenbar 
von  Posen  eingeschleppt,   wo  die  schwedische  Garnison2),  in 

1)  Lauterbach. 

2)  In -vielen  Polnischen  Städten  befanden  sich  damals  Schwedische  Trup- 
pen, zufolge  des  Bündnisses  Stanislaus  Lescinsky's  mit  Carl  XII.,  dessen 
Einfluss  indessen  schon  im  J.  1709  nach  der  unglücklichen  Schlacht  bei  Pultawa 
(10.  Juli)  und  der  Rückkehr  August's  von  Sachsen  seine  Endschaft  erreichte. 
Welchen  Einfluss  diese  Niederlage  auf  die  Verbreitung  der  Pest  hatte,  ist  von 
Lorinser  nach  gleichzeitigen  Documenten  nachgewiesen  worden.  S.  dessen 
Pest  des  Orients,  S.  437  ff. 
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der  Absicht,  die  Anwesenheit  des  Uebels  zu  verheimlichen, 
alle  Communication  freiliess  ').  Die  Besatzung  des  nahen 
Fraustadt  aber  zog  klüglich  ab,  als  die  ersten  verdächtigen 
Todesfälle  bekannt  geworden  waren.  Der  langsame  Fortgang 
im  Anfange  der  Epidemie  (im  Juni  zählte  man  nur  6  Pestfälle, 
im  Juli  schon  26)  verführte  auch  hier  zu  trügerischen  Hoff- 
nungen, und  vereitelte  nicht  allein  alle  Sperrmassregeln,  son- 
dern brachte  selbst  eine  unendliche  Verwirrung  und  völlige 
Rathlosigkeit  zu  Wege,  als  das  Hebel  in  zunehmenden  Verhält- 
nissen um  sich  griff.  Man  veranstaltete  ausserordentliche  Kir- 
chenfeierlichkeiten, Communionen  2)  u.  s.  w.,  und  glaubte  mit 
diesen  und  der  Vertreibung  der  Juden  genug  gethan  zu  haben. 
Aerzte  und  Chirurgen  weigerten  sich  die  Kranken  zu  besuchen, 
obschon  sie  auch  so  die  Meisten  derselben  dem  Tode  nicht  ent- 
gingen, und  harte  Klagen  wurden  über  den  masslosen  Unfug 
der  Todtengräber  geführt.  Eine  um  so  grössere  Wohlthat  war 
deshalb  die  Ankunft  des  erfahrenen  Dr.  Hölmann,  der  auch 
über  diese  Pest  einen  werthvollen  Bericht  verfasste  3).  Am 
stärksten  herrschte  die  Pest  bei  gutem  Wetter;  die  Akme  er- 
reichte im  October  mit  einer  Sterblichkeit  von  756.  Erst 
mit  Eintritt  des  regnerischen  Winters  Hess  sie  etwas  nach;  der 
letzte  Pestfall  aber  kam  erst  den  Sten  Februar  1710  vor.     Die 


im  Nov.  5S6 

-  Dec.  307 

-  Jan.  1710.  147 

-  Febr.  17 


TodtenzabI  betrug 

im  Juni 

6 

-    Juli 

26 

-   Aug. 

112 

-    Sept. 

420 

-  Oct. 

756 

Zusammen  2377 


1)  Lauterbach. 

2)  Hölmann  versichert,  dass  Viele  nach  dem  Genus»  des  Abendmahls  er- 
krankten, kau  nid  u.,1.0.  S.  139. 

3)  Kanolda.  a.  O.  S.  134  ff. 
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Transport  2377 

Dazu  im  Dorfe  Ober-Prietschen       81 

Auf  der  Schloss-Jurisdiction     540 


In  Allem  2998  »). 


1709.     Die  Fest  zn  Danzig.  —  Kulmus,  Stückel. 

Wenn  auch  die  Geschichte  der  Pest  reich  an  Beispielen 
solcher  Epidemieen  ist,  welche  in  einer  durchaus  von  andern 
Krankheiten  freien  Zeit  entstanden,  so  fehlt  es  doch  auch  nicht 
an  zahlreichen  Belegen  für  die  Behauptung  der  Mitwirkung  und 
Unterstützung  begünstigender  constitutioneller  Verhältnisse,  de- 
nen es  ja  häufig  genug  gelang,  einzelne,  der  Pest  nah  verwandte 
Formen,  ja  unter  besonders  begünstigenden  Einflüssen  der 
Oertlichkeit,  die  ausgebildete  Bubonenpest  selbst  originär  zu 
entwickeln,  und  deren  bedingte  Steigerungskraft  selbst  für  aus- 
gemacht contagiöse  Epidemieen  zugestanden  werden  muss.  "Wir 
haben  uns  bereits  an  mehreren  Stellen  über  diesen  sehr  schwer 
zu  entscheidenden  und  doch  sehr  wichtigen  Punkt  ausgespro- 
chen. —  Der  Danziger  Pest  gingen  fast  anderthalb  Jahre  lang 
die  Blattern  vorher,  denen  dann  „Felres  calarrfurfes  tnalignae" 
und  im  Uebergange  zur  wahren  Pest  Petechialfieber  folgten. 

Die  ersten  bereits  völlig  charakteristischen  Pestfälle  kamen 
Anfangs  November  170S  in  den  Vorstädten  von  Danzig  bei 
Personen,  der  ärmeren  Volksklasse  vor,  und  man  glaubte  sie 
aus  der  ununterbrochenen  Communication  mit  Thorn  herleiten 
zu  können.  Sie  blieben  aber,  vorzüglich  in  Folge  der  plötzlich 
einfallenden  Kälte  des  in  dieser  Hinsicht  so  ausgezeichneten 
Winters  isolirt  2).     Indess  veranlassten  sie  doch  den  Berichter- 


1)  Lauterbach,  S.  119.  Im  Jahre  1568  waren  zu  Fraustaut  1100,  im  J. 
1613  über  2000  an  der  Pest  gestorben. 

2)  Danzig  wurde  häufig  von  der  Test  heimgesucht,  namentlich  vom  schwar- 
zen Tode  im  J.  1352  (starben  13,000),  1427,  1450,  1464  (st.  20,000),  1509,  1513 
und  1514,  1549  (st.  20,000),  1504  (st.  24,000,  nach  Andern  33,885),  1580,  1587 
und  1588,  1601  (sl.  1800),  1602  (st.  16,723),  1620  (st.  12,000),  1624  (st.  10,536), 
1639  und  1040, 1653  (st.  11,110),  1657  (st.  7569),  1660  (st.  5515),  1661.  (Sehet- 
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statter  bei  Kanold  l)  und  einen  andern  Arzt,  Dr.  Gerhold,  zur 
Herausgabe  eines  kurzen  „Unterlichts".  Ende  März  aber  und 
im  April  erwachte  auch  das  schlummernde  Uebel  wieder  in  den 
Vorstädten,  und  im  Mai  kamen  in  der  Stadt  schon  Bubonen, 
Karbunkeln  und  Petechien  bei  augenscheinlich  gesteigerter  In- 
tensität und  Rapidi tat  des  Verlaufs  vor.  Trotz  der  von  Seiten 
der  Aerzte  in  Anspruch  genommenen  Aufmerksamkeit  der  Be- 
hörden vernachlässigten  diese  doch  alle  Vorsichtsmassregeln, 
bis  zuletzt  das  Uebel  im  September  eine  für  Danzig  beispiellose 
Höhe  erreichte,  auf  welcher  es  in  einer  einzigen  Woche  2205 
(nach  einer  weniger  glaubhaften  Angabe  sogar  2253)  Personen, 
ungerechnet  die  ungefähr  auf  1000  zu  schätzende  Todtenzahl  in 
den  Vorstädten,  hinwegraffte  2).  Dabei  blieb  im  Sommer  so- 
wohl als  im  Herbste  das  Wetter  fortwährend  ausgezeichnet 
schön3);  von  einem  andern  Beobachter  wird  das  gänzliche 
Fehlen  der  Gewitter  und  das  Fortziehen  der  Vögel  hervorge- 
hoben 4).  Seitdem  nahm  die  Epidemie  zwar  immer  mehr 
ab,  scheint  sich  aber  doch  noch  bis  in  den  Anfang  des  Jahres 
1710  hinüber  gezogen  zu  haben.  Leber  die  Massregeln,  welche 
man  theils  gegen  die  Verbreitung  der  Krankheit  (wenn  dieser 
Hauptpunkt  überhaupt,  wie  es  nicht  den  Anschein  hat,  in  Be- 
tracht kam),  so  wie  über  die,  welche  man  zur  Unterstützung 
der  ärmeren  Klassen  traf,  finden  wir  keine  Nachrichten.  Man 
scheint  sich,  wie  gesagt,  auf  letztere  beschränkt  und  hier  viel 
Gutes  gewirkt  zu  haben,  da,  (ein  unter  solchen  Umständen  selt- 
nes Beispiel),  das  Volk  die  Sorgfalt  der  Behörden  pries  5). 


wig,  Vorrede.)  Wir  haben  diese  Angaben  hier  wieder  mitgetheilt,  da  die  meisten, 
wie  es  scheint,  auf  genauen  Zählungen  beruhen. 

1)  Kanold,  Einiger  Medicorum  Sendschreiben,  p.  0.  Der  Verf.  dieses  Be- 
richts (,,J.  G.  K.")  ist  nach  einer  handschriftlichen  Bemerkung  in  unserm  Exem- 
plar J  oh.  Georg  Kulmus. 

2)  Vergl.  unten  die  IWortalitätsliste. 

3)  Das.,  S.  45. 

4)  Schelwig. 

5)  Stocket,  bei  welchem  sich  auch  ein  kurzes  von  der  Sanitätsbehörde  aus- 
gegebenes Pestreglement  befindet. 
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Auch  in  Bezug  auf  die  Beobachtung  der  Zufälle  der  Krank- 
heit und  ihre  Behandlung  verdient  jener  Berichterstafter  (Kul- 
mus) die  erste  Stelle.  Seine  reiche  Erfahrung  (er  behandelte 
in  dieser  Epidemie  2500  Pestkranke)  halte  ihn  als  das  patho- 
gnomonische  Kennzeichen  der  Pest  jene  eigentümliche  äusserst* 
Ermattung  der  Angesteckten  erkennen  lassen,  welche  nicht  eher 
als  nach  Eintritt  der  Krise  wich.  Diese  aber  zeigte  sich  bald, 
vorzüglich  bei  stärkeren  Constitutionen  und  heftiger  oder  über- 
mässiger Beaction,  als  Karbunkeln  oder  Petechien,  bald  als  Bu- 
bonen;  mit  beiden  Eormen  der  Entscheidung  aber  waren  we- 
sentlich  gelinde  und  anhaltende  Schweisse  verbunden, 
und  auf  diese  legte  Kulmus  ein  so  grosses  Gewicht,  dass  ihre 
Erweckung  und  Unterhaltung  durch  massige  äussere  Wärme 
und  den  Gebrauch  der  mildesten  Schwitzmittel  ihm  zur  Haupt- 
aufgabe wurde.  Im  erfreulichsten  Widerspruche  zu  dem  aber- 
gläubischen Vertrauen  älterer  Zeit  steht  die  gänzliche  Verwer- 
fung des  Theriaks,  der  sich  so  schädlich  bewies,  dass  der  Ver- 
kauf desselben  den  Apothekern  verboten  wurde;  eine  Massre- 
gel, die  gewiss  erst  durch  die  evidentesten  Beweise  der  absolu- 
ten Schädlichkeit  dieses  sinnlosen  Gemisches  herbeigeführt 
wurde,  über  welche  man  sich  aber  sehr  leicht  durch  ältere  Be- 
obachter, z.  B.  Forestus  '),  hätte  belehren  lassen  können,  die 
man  doch  in  dieser  Zeit  weit  weniger  als* später  vernachlässigte. 
—  Mit  ebrenwerther  Offenheit  bekennt  Kulmus,  dass  er  fast 
keinen  Kranken  habe  retten  können,  bei  dem  die  Krisis  in  an- 
derer  Form  als  in  der  Erzeugung  von  Bubonen  und  später 
als  am  vierten  Tage  eingetreten  sey  2).  Innig  erfüllt  von  der- 
jenigen Verehrung  von  dem  stillen  Walten  der  rVaturheilkraft, 
wie  sie  zu  allen  Zeiten  iti  den  geweihtesten  Priestern  der  Kunst 
sich  offenbart,  verschmäht  er  alle  jene  heroischen  Mittel,  mit 
welchen  noch  zu  seiner  Zeit  die  meisten  Aerzte  einen  Feind 
zu  bezwingen  glaubten,  gegen  welchen  man  im  eiteln  Wahne  die 


1)  S.  olienS.35.  - 

2)  Kanold,  a.  a.  O.  S.  35. 
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Kunst  für  mächtiger  hielt  als  die  Natur  *).  In  sieben  kurzen 
Sätzen,  deren  Inhalt  einer  Fluth  von  Pesfschriften  die  Wage 
hält,  vereinigt  er  die  Grundregeln  für  die  Behandlung  des  Ue- 
bels,  und  verwirft  namentlich  eine  jede  zu  heftig  eingreifende 
Behandlung,  vorzüglich  den  Aderlass,  Brech-  und  Purgirmittel. 
Mit  dem  scharfen  Urtheile  des  unbefangenen  Beobachters  er- 
klärt er  auf  eine  durchaus  genügende  und  überzeugende  Weise 
die  den  seinigen  entgegenstehenden  Beobachtungen  der  Frau- 
städter Aerzte2),  und  zeigt,  dass  ihre  übermässig  eingreifende 
Behandlung  grossen  Antheil  an  den  unglücklichen  ßesultaten 
ihrer  Bemühungen  hatte.  In  Danzig  befrachtete  man  den  Aus- 
bruch der  Bubonen,  namentlich  mit  gleichzeitigen  Schweissen, 
als  die  günstigste  Krise;  man  suchte  sie  durch  Kataplasmen 
( —  von  Vesicatorien  und  Scarificationen  sah  man  dieselben 
häufig  schmerzhaft  werden  und  zurücktreten  — )  zu  zeitigen, 
oder,  was  ebenfalls  ohne  allen  Nachtheil  gelang,  zu  zertheilen  3). 
Sehr  interessant  und  an  neuere  Behauptungen  über  die  speci- 
fisch  feindliche  Einwirkung  dieses  Mittels  auf  das  Krankheits- 
agens erinnernd,  ist  die  Erfahrung,  dass  Umschläge  von  warmen 
Kampherspiritus  alsbald  die  Schmerzhaftigkeit  der  Bubonen 
verminderten,  und  ihre  gefahrlose  Zertheilung  beförderten4). 
Unter  den  übrigen  von  Kulmus  mitgetheilten  Beobachtungen 
verdient  vorzüglich  der  nachtheilige  Einfluss  der  Epidemie  auf 
alle  Schwangeren  hervorgehoben  zu  werden;  erkrankten  sie  an 
der   Pest,    so    war  Abortus,    ohne   Bücksicht   auf  die  Zeit  der 


1)  Das.,  S.  20.  „Quo  paucibra  quis  medicamcnta  assumit ,  Cornelius;  weil 
zu  solcher  Zeit  eine  singularis  aulocratianaturae  bei  dem  Menschen  zu  spüren 
ist".  —  S.  13.  „Aus  welchem  klärlich  erhellet,  dass  die  Natur  zur  Zeit  der  Pest 
ihre  Synergiam  sattsam  beweise,  auch,  si  sibi  relinqualur ,  sehr  wenig  sterben 
lasse.  Dass  aber  in  der  Pest  so  viele  sterben,  geschiehet  theils,  dass  die  Natur 
durch  allerhand  anomalos  malus,  ab  exlra  commotos,  in  ihrer  guten  Intention 
verstuhret  werde,  theils  auch,  dass  ihr  nicht  zeitlich  genung  zur  Hülfe  gekom- 
men werde  und  sie  allein  solches  zu  verrichten  nicht  capable  ist." 

2)  Das.,  S.  30  ff., 

3)  Das.,  S.42. 

4)  Das.,  S.  13.  Vergl.  Eisenmann,  d.  Krankheitsfara.  Typhus.  S.  C32 
und  635. 


■■ 
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Schwangerschaft,  unabwendbar.  Aber  auch  alle  gesund  blei- 
benden Frauen  kamen  zu  früh  nieder,  ohne  Schaden  für  Mut- 
ter und  Kind,  sobald  es  letzterem  nicht  an  der  gehörigen  Sorg- 
falt fehlte.  Ferner  wird  die  nicht  kritische  Natur  der  für  sich 
ausbrechenden  Petechien  best äl  igt. 

Eine  auffallende,  aber  in  andern  Pestepidemieen  ebenfalls 
beobachtete  Erscheinung  ist  die  anfänglich,  d.  h.  in  den  ersten 
C  Monaten  (Januar  bis  Juni)  durchaus,  trotz  der  entschiedenen 
Gegenwart  der  Pest,  nicht  gesteigerte  Sterblichkeit,  welche  sich 
fortwährend  zwischen  30  und  GS  für  den  Tag  hielt,  meistens 
aber  gegen  40  betrug.  So  starben  z.  B.  am  5ten  Januar  (mit 
welchem  Tage  die  Liste  bei  Kanold  ')  beginnt),  53,  und  eben- 
soviel am  löten  Juni.  Nun  aber  nahm  die  Zahl  der  Pestfälle 
in  so  rasch  sich  erhebenden  Verhältnissen  zu,  dass  sie  schon 
am  löten  Juni  83  betrug.  Wir  lassen  hierbei  eine  die  monatliche 
Mortalität  zusammenfassende  Uebersicht  der  bei  Kanold  mit- 
getheilten  wöchentlichen  Steiblichkeitstabelle  folgen,  mit  der  Be- 
merkung, dass  sie,  wie  sich  aus  einer  bei  Weickhmann2)  be- 
findlichen Notiz  ergibt,  mir  für  die  Instadt  gilt. 

Es  slarben  vom  5.  Jan.    —    2.  Febr.    236. 
-     2.  Febr.  —    2.  März    171. 


2.  März  - 

-    0.  April 

203. 

6.  April  - 

-    4.  Mai 

200. 

4.  Mai    - 

-    1.  Juni 

172. 

1.  Juni    - 

-    6.  Juli 

319. 

6.  Juli     - 

-    3.  Aug. 

1313. 

3.  Aug.    ~ 

-    7.  Sept. 

Gl  39. 

7.  Sept.  - 

-    5.  Oct. 

8303. 

5.  Oct.    - 

-    2.  Nov. 

4932. 

2.  Nov.   - 

-    7.  Dec. 

19G1. 

7.  Dec.    - 

-  31.  Dec. 

584. 

Zusammen  24,533. 

1)  Kanold, a.a.O.  S.  48. 

2)  Weikh  mann,  S.  13.    Die  Zalil  der  Todten  in  den  unter  fremder  Juris- 
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Die  grösste  Höhe  erreichte  die  Krankheil  in  der  Woche 
vom  7ten  bis  14ten  September,  in  welcher  sie  2205  tödtete  '). 

Breslau  hafte  den  angestrengtesten  Bemühungen  seiner 
Behörden,  welche  jedenfalls  durch  die  Einsicht  der  Aerzte 
zweckmässig  geleitet  wurden,  völliges  Verschontbleiben  zu  dan- 
ken, obschon  die  Pest  bis  nach  Oelse,  einer  4  Meilen  östlich 
von  Breslau  gelegenen  Stadt  vorgedrungen  war2).  Im  Juni 
1709  wurde  Dr.  Joh.  Georg  Brunschwitz  in  diesen  Ort  ge- 
schickt, um  einen  Bericht  über  die  Krankheit  aufzunehmen. 
Nach  seiner  Bückkehr  begab  sich  Dr.  Win  ekler  dahin;  dieser 
wurde  aber  schon  im  August  ein  Opfer  seines  Eifers  3). 

1710.     Pest  zu  Marienburg.  —  Eriidl. 

Zu  Anfang  des  Jahres  1710  hatte  die  Pest  zu  Danzig  und 
in  den  übrigen  Städten  so  aufgehört,  dass  man  kein  Bedenken 
trug,  den  freien  Verkehr  wieder  zu  eröffnen,  und  am  erstge- 
nannten Orte  feierte  man  gleich  nach  Ostern  ein  öffentliches 
Dankfest.  Dass  indess  die  Krankheit  noch  nicht  gänzlich  er- 
loschen war,  offenbarte  sich  gar  bald  in  den  zahlreichen  Er- 
krankungen des  Königlich  Polnischen  Hofpersonals,  welches  im 
Frühling  des  genannten  Jahres  von  Warschau  nach  Danzig, 
Marienburg  und  in  die  umliegenden  Dörfer  zog,  und  welches 
theils  durch  seinen  Eintritt  in  eine  von  den  Besten  krankheits- 


diclion  stehenden  Vorstädten  belief  sich  auf  8066;  die  Totalsunime  aller  Gestor- 
benen war  also  32,599.  Unter  dieser  Todtenzahl  befanden  sich  8  von  den  24 
Geistlichen  Danzigs,  4  Kathsherren,  kein  Arzt,  aber  26  Chirurgen.  (Schelwig.) 
Nach  einer  Angabe  bei  Hü  sc  hing,  (Neue  Erdbeschreibung,  1  Tbl.  2  Bd. 
§.  10.)  starben  im  J.  1709  in  Preussen  und  Liltbauen  95,196,  im  J.  1710  188,537 
Menschen  an  der  Pest.  Bekanntlich  nahm  König  Friedrich  Wilhelm  bald 
darauf,  zum  Theil  auch  um  der  Population  wieder  aufzuhellen,  20,000  protestan- 
tische .Salzburger  In  sein  Land  auf. 

1)  Ausser  den  hier  angefühlten  Quellen  linden  sich  noch  Nachrichten  über 
die  Danzigcr  Pest  in  Gottwald,  Joh.  Christ.,  Memoriale  loimiemn  de  peste 
DanLiscrtna  anni  1709.  Oanlisc.  1710.  S.  auch  Transite!,  p/iilos.  No.  337.  (Citat 
von  Adami  und  Sprengel.).    Wir  konnten  leider  diese  Schrift  nicht  benutzen. 

2)  Irrig  lässt  Sprengel  (V.  p.  489)  zu  Breslau  24,500  Menschen  an  der 
Pest  sterben. 

3)  Kanold,  S.  96. 

Haeser's  Unters.  II.  22 


338 

[1710.] 

zeugender  Elemente  noch  nicht  ganz  freie  Stadt,  theils  durch 
das  weichliche,  jeder  Sinnenlust  ergebene  Leben  eines  ü|>pigen 
Hofes  eine  vorzügliche  Anlage  zur  Erkrankung  darlegen 
musste1).  In  vielen,  vielleicht  den  meisten  Fallen  konnte  die 
offenbare  Ansteckung  durch  Benutzung  verpesteter  Kleider, 
Betten  und  andern  Geräthes  nachgewiesen  werden  2).  Gar 
bald  kamen  unter  den  Neuangekommenen,  vorzüglich  Solchen, 
die  kuiz  vorher  ein  Wechselfieber  überstanden  hatten,  Krank- 
heitsfälle vor,  die  man  im  Anfang  für  Wechselfieberrecidive 
hielt,  die  aber  nur  zu  bald  durch  den  Uebergang  in  den  anhal- 
tenden Fiebertypus,  durch  den  Ausbruch  von  Petechien,  Kar- 
bunkeln und  Buhonen,  zu  denen  sich  alsdann  alle  der  ächten 
Drüsenpest  eigentümlichen  Erscheinungen  gesellten,  ihren 
wahren  Charakter  deutlich  genug  an  den  Tag  legten.  Diejeni- 
gen Fälle,  bei  denen  erst  dem  allmäligen  Ausbruche  der  Bubo- 
nen  das  eigentliche  Pestfieber  folgte,  wurden  im  Anfange  sehr 
oft.  für  syphilitisch  gehalten,  obschon  ihre  Entwickelung  an 
einer  von  der  bei  syphilitischen  Bubonen  verschiedenen  Stelle 
des  Oberschenkels  aufmerksameren  Aer/.ten  zum  sichern  Un- 
terscheidungszeichen diente.  Diese  kleine  Epidemie  dauerte 
vom  December  1710  bis  zum  Februar  des  folgenden  Jahres 
und  verschwand  erst  völlig  mit  der  Bückkehr  des  Hofes  nach 
Warschau.  —  Unter  mehreren  besondern  Beobachtungen  ver- 
dient auch  das  Auftreten  des  Frieseis  mit  allen  dieser  merk- 
würdigen Krankheit  eigenthümlichen  Erscheinungen,  nament- 
lich der  dem  Ausbruch  vorhergehenden  Angst  u.  s.  vv. ,  der 
grossen  Neigung  zum  Zurücktreten,  hervorgehoben  zu  werden, 
und  namentlich  ist  ein  Fall  dieser  Art  interessant,  in  welchem 
nach  dem  Zurücktreten  ein  wasserheller  Harn  in  unglaublichen 
Quantitäten  gelassen  wurde  3).    Es  braucht  aber  kaum  bemerkt 


1)  E  r  n  d  I ,  Christ.  H  e  n  r. ,  Febris  pes  tilentialis  in  aula  regia  Po  Ion.  anno 
1710  et  1711  grassari  deprehensae  lästorica  relalio,  (Ephem.  ff.  C.  Cent.  V. 
p.  247  seq.) 

2)  Das.,  p.  252. 

3;   F.rndl,!.  e.  p.  250. 
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zu  werden,  dass  auch  beim  gewöhnlichen  Friesel  die  gesteigerte 

Urinsecretion  einen  so  bedeutenden  Bestandteil  der  Krisis  bil- 
det, dass  manche  Aerzte  auf  diesen  Umstand  selbst  ein  ansehn- 
liches therapeutisches  Gewicht  legten  J).  Erndl  beobachtete 
ferner  Fälle  der  Pest,  bei  denen  eine  äusserst  lange  Latenz  des 
Contagiunis  angenommen  werden  musste,  und  gründet  darauf 
die  entschiedene  Missbilligung  einer  zu  kurzen  Quaranlaine. 
Auch  die  therapeutischen  Bemerkungen  des  genannten  Arztes 
zeichnen  sich  so  vorteilhaft  aus,  dass  sie  noch  jetzt  die  volle 
Beachtung  in  Anspruch  nehmen.  Erndl  sah  fast  Keinen  ge- 
nesen, der  nach  Verlauf  der  ersten  24  Stunden  in  Behandlung 
kam.  Zuerst  musste  ein  Brechmittel  gereicht,  nur  selten,  wenn 
sich  schon  Bubonen  und  Karbunkeln  gebildet  hatten,  konnten 
statt  ihrer  sogleich  Bezoardica  und  Alexipharmaca  gegeben 
werden.  Nie  war  ein  Aderlass  indicirt;  die  Bubonen  wurden 
durch  Umschläge  zur  Zeitigung  gebracht,  die  Karbunkeln  scari- 
ficirt.  Misslich  schien  es  nach  mehreren,  auch  von  Danziger 
Aer/.ten  bestätigten  Beobachtungen,  die  Bubonen  mit  Vesicato- 
rien  zu  bedecken,  indem  danach  leicht  Verhärtung  und  Zurück- 
treten derselben  folgte.  Ausserdem  ist  Erndl  der  grösste  Lob- 
redner des  Theriaks,  den  er  in  grossen  Dosen  verabreichte, 
obschon  er  auf  der  andern  Seite  weit  entfernt  ist,  demselben 
und  den  Opiaten  überhaupt  bei  drohenden  Blutungen,  Friesel- 
ausbruch  u.  s.  w.  das  Wort  zu  reden. 

1710.     Dänemark,  Schweden,  Russland,  u,  s.  w. 

Es  würde  eine  eben  so  unendlich  mühselige,  als  im  Gan- 
zen fruchtlose  Arbeit  seyn,  die  Pest  auf  ihrer  ferneren  Wan- 
derung an  den  Lfern  der  Ostsee  genau  zu  verfolgen.  Ueberall- 
hin  wurden  fruchtbare  Keime  derselben  ausgestreut,  namentlich 
wurde  sehr  bald  nach  Danzig,  ausser  einem  grossen  Theil  von 
Schweden,  Bussland  u.  s.  w.,    Kopenhagen,  Friedrichs- 


1)  Mauchardt,  David,  Therapia purpurne  recepliuri  tutior  so/idiorque. 
Tüb,  1162.  4. 

22* 
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haven,  ganz  Holstein,  Rendsburg,  Itzehoe,  Glücks)  adt, 
Altona,  Hamburg,  Schleswig  und  Flensburg  befallen, 
wobei  den  gleichzeitigen  Kriegsereignissen  eine  bedeutende 
Steigerung  der  Verheerungen  zugeschrieben  werden  inuss. 

Im  J.  1710  war  die  Pest  in  Kurland  und  Liefland  all- 
gemein verbreitet;  zu  Riga  gesellte  sich  zu  den  durch  sie  ver- 
ursachten Redrängnissen  alles  Unheil  der  Relagerung  durch  die 
Russen.  IVach  der  Einnahme  der  Stadt  (im  Juli)  griff  die  Seuche 
um  so  mehr  um  sich  l).  Vorzüglich  heftig  wurde  die  Insel 
Oesel  ergriffen.  Der  Pest  folgten  Wechselfieber,  Scorbut, 
Rlaftern  und  Masern.  —  Ein  Rigaer  Schiff  brachte  die  Pest 
nach  Schweden,  wo  sie  bis  ins  folgende  Jahr  wüthete.  Zu 
Karlskrona  starben  im  J.17I0  16,000,  zu  Slockholm  40,000 
.Menschen2).  —  Weniger  heftig  wurden  die  Rezirke  der  Nie- 
derelbe  befallen  3). 

1710.     Die  Pest  zu  Kopenhagen,  in  Holstein,  u.  s.  w. 

Bötticher. 

Die  Beobachtungen  Bötticher's  bestätigen  im  Allgemei- 
nen die  Erfahrungen  der  Dan/.iger  Aerzte.  Vor  der  Pest  hat- 
ten zwei  Jahre  lang  sehr  mörderische  Petechialfieber,  nament- 
lich aber  ein  exanthematisches  Fieber  mit  Hautausschlägen  von 
der  Form  der  „Buchwaizenkörner"  (Friesel?)  geherrscht.  In 
Kopenhagen  konnte  es  nicht  an  Gelegenheit  fehlen,  das  fast 
stets  tödtliche  Zusammentreffen  der  Pest  mit  dem  Scorbut 
häufig  zu  beobachten.  Eben  so  starben  alle  von  der  Pest  be- 
fallenen Phthisiker  *),  und  sehr  vielfähig  waren  die  Modifica- 
tionen  der  Krankheit  je  nach  den  individuellen  Krankheitsan- 
lagen   der   Einzelnen.     So   trat   dieselbe   bei  Hysterischen    mit 


1)  Fischer,  Brest.  Samml.  Vers.  9.  S.  54. 

2)  Sprengel,  V,  p.  489. 

3)  v.  Fischer,  Lfefländisches  Landwirthschaftsbuch.  S.  350  ff.  Diese 
Schrift  enthält  überhaupt  zahlreiche  chronistische  Angaben  über  die  F.pidemieen 
der  Pest  in  Kurland  und  Liefland. 

i)  Bötticher,  p.  43.  —  Fischer,  Liefländisches  Landwirthschaftsbuch. 
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Krampfzufällen,  bei  Andern  mit  Kolik,  Strangurie,  asthmati- 
schen Beschwerden  u.  s.  w.  auf.  Die  Beschreibung  der  ge- 
wöhnlichen Zufälle  ist  so  bestimmt  und  prägnant  gegeben,  dass 
wir  Bötticher's  eigne  Worte  einschalten  '). 

Die  Behandlung  dieses  Arztes  war  durchaus  den  besten 
Grundsätzen  jener  Zeit  entsprechend,  bietet  aber  Nichts  Beson- 
deres dar. 

Von  Kopenhagen  kam  die  Pest  durch  mit  Kriegsgeräth 
befrachtete  Schifte  nach  Friedrichshaven  und  die  übrigen 
oben  genannten  Gegenden  und  Städte.  Kaum  begreiflich  ist 
es  aber,  wie  man  noch  jetzt  überall  den  wahren  Charakter  der 
ersten  Krankheitsfälle  verkennen  konnte.  Zu  Rendsburg 
waren  zu  Ende  des  Jahres  1711  mehrere  Verbrecher  mit  Bu- 
bonen  gestorben,  und  dennoch  bestritten  die  behandelnden  Chi- 
rurgen die  Gegenwart  der  Pest. —  Kiel  wurde  nicht  angesteckt, 
obschon  die  Einwohner  des  nahen  Friedrichsort,  wohin  die 
Pest  von  Kopenhagen  durch  Schiffer  gekommen  war,  fort- 
während bis  zu  Ende  Oktobers  1711  die  Stadt  besuchten.  Bei 
dieser  Gelegenheit  erinnerte  man  sich  einer  ähnlichen  Immuni- 
tät Kiel's  im  J.  1664,  in  welchem  die  Pest  zu  Hamburg 
herrschte,  mit  welchem  die  Conimunication  fortwährend  unun- 
terbrochen blieb.  —  Indessen  wurde  von  nun  an  die  Absper- 
rung überall,  namentlich  in  dem  bereits  angesteckten  Schles- 
wig, mit  grösster  Consequenz  und  bestem  Erfolge  durchgeführt. 
Musterhaft  war  die  Vorsicht  der  Kieler  Aerzte  im  November 
des  Jahres  1712,  wo  ein  Diener  nach  dreitägiger  Krankheit  un- 


l)  Botticher,  p.  54.  ,,/«  nos/ra  nuperrimn •  pesle  sopores,  vertigines,  prae- 
cordiorum  anxielales,  enormes  jaclaliones  corporis,  ririiiin  insignis  prostratio, 
liemborum  et  scttpitlarum  dolor  alrocissinnts ,  vomilus,  diurrhoeu ,  diiseuleria, 
silis  intensa,  «es Ins  inlofprabilis,  muliis  phrenitis  et  deliria,  animi  trislitia,prae~ 
cfpua  eranl  symplomata.  Buhones  inguinarii  eranl frequvnlissimi  et  securissi/ni. 
Axillares  cum  alrocissimo  dolore  plurimis  eruperunt ,  muliis  erit/tl  e.iitiales. 
Parolides  in  summum  vilae pericu/i/m  aegrolantes prolrudebant ,  potissimuni  in- 
ferebant  deliria.  Carbuneuli  eranl  quoijue  frequenlcs ;  vesicnlae  adliuc  frequen- 
tiures  coeruleae.  Vibiccs  upud  mullos  magna  era/ct  copia  ;  pelcchiue,  pracserlim. 
repercussione  bubonum  axillarmm.coeruleae^imo  tiigrae,  a  nie  mullolies  cum  ae- 
gri  obilu  annotatae." 
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ter  sehr  verdächtigen  Umständen  starb.  Man  verhinderte  jede 
Gemeinschaft  mit  der  Leiche,  den  Angehörigen  u.  s.  w.,  und  es 
gelang  durch  diese  ganz  im  Stillen  durchgeführten  Massre- 
geln, das  drohende  Uebel  im  Keime  zu  ersticken.  —  In  Hol- 
stein hörte  die  Pest  angeblich  auf,  ohne  dass  manSchutzmass- 
regeln  irgend  einer  Art  in  Anwendung  gesetzt  hätte,  nachdem 
das  Heer  der  Schweden  unter  Stein  beck,  und  gleich  darauf  das 
der  Russen  nach  der  für  die  Dänen  so  unglücklichen  Schlacht 
bei  Gadebusch  (zu  Anfang  des  Jahres  1713)  in  das  Herzog- 
thum  einrückten. 

Hamburg  wurde  im  J.  1714  ergriffen.  Die  von  Beer- 
winckel  gegebenen  Notizen  enthalten  Nichts  Besonderes,  ver- 
rathen  aber  einen  tüchtigen  Beobachter  '). 

Zufolge  einer  von  Sander  nach  gleichzeitigen  amtlichen 
Quellen  gegebenen  Notiz  drang  die  Pest  bis  in  die  Gegend  von 
Braunschweig  vor,  und  ergriff  namentlich  Haarburg,  Celle, 
die  Dörfer  Nienfeld,  Holdenstädt,  Melle,  Bienenbüt- 
tel, Achem,  Trebel,  Brincken,  Goldenstädt  und  Fal- 
lingbostel  2). 


Wir  wenden  uns  zu  dem  zweiten  südlichen  Arme  der 
Richtung  der  Pest  über  Siebenbürgen,  Ungarn  und  Oe- 
sterreich. 

Die  Pest  in  der  Molflau,  Wallache!,  Steyennark, 

©esterreieh.   —   Köleser   de  Keres  -  Ecr, 

Kötzi,  JJoigk. 

Die  ersten  Berichte  über  den  Ausbruch  der  Pest  in  Steyer- 
mark  und  Unter-Ungarn   liefen   am  Sten,   loten  und   17ten 


1)  Schnu  rr er  nennt  unter  den  von  der  Pest  befallenen  .Städten  auch  Uan- 
n  over;  wahrscheinlich  verleitete  ihn  zu  dieser  Angahe  irgend  eine  in  dieser  Zeit 
zu  Hanno*  er  erschienene  Pestschrift. 

2)  Braunschweigiaclies  Magazin,  183T.  5fes  Stück. 
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Januar  1710  bei  dem  Gesundheilsrathe  zu  Wien  ein  l),  ver- 
fasst  von  Köleser  de  Keres-Eer,  Disfriktsarzle  und  Bergauf- 
seher zu  Szebeny  2),  Kötzi,  Physikus,  und  Ausfeldt,  (nicht 
zu  verwechseln  mit  dem  später  anzuführenden  Wiener  Arzte 
gleiches  Namens),  Feldarzt  zu  Segedin  3)  und  Arad  *). 

Nach  Köleser's  Bericht5)  war  die  Pest  durch  die  Siculi- 
schen  Alpen,  die  Grenzgebirge  Steyermark's,  von  der  Moldau 
oder  auch  von  Polen  aus  durch  Landstreicher  zuerst  nach  Gy- 
ergyo  gelangt,  und  hatte  dort,  trotz  alsbaldiger  Absperrung 
von  20  Häusern,  in  kurzer  Zeit  160  Menschen  getödtet.  (Gy- 
ergyo  hatte  erst  kurz  vorher  durch  Feuer  und  Schwert  unter- 
worfen werden  müssen).  Loigk,  der  damals  die  gegen  Ra- 
gotzy  kämpfenden  kaiserlichen  Truppen  als  Feldar/.t  beglei- 
tete, bestimmt  diese  Angaben  dahin,  dass  die  Pest  im  Januar 
1708  durch  Zigeuner,  die  aus  der  Moldau  und  Walachei  kamen, 
und  sich  in  die  Siculischen  Alpen  in  der  Nähe  von  Kron- 
stadt 6)  flüchteten,  oder  vielmehr  durch  Kleidungsstücke  der- 
selben, die  ein  Bauer  mit  sich  nahm,  ( — jene  Zigeuner  waren 
in  den  Wäldern  durch  Kälte  und  Hunger  aufgerieben  worden — ) 
nach  Gyergyo  gelangte  7).  —  In  Schesburg  tödtete  die 
Seuche  drei  Viertel  der  Bevölkerung,  und  verbreitete  sich  weit 
und  breit  in  die  angrenzenden  Orte  und  Comitate,  von  denen 
Udvarhely,  Maros  und  Küküolö  genannt  werden.  So 
waren   bald   über  300  Orte  angesteckt.     Die  Krankheit  verlief 


1)  Die  Quelle  für  diese  und  den  grossten  Theil  der  folgenden  Nachrich- 
ten bildet  Pelina  de  Beintema's  Schrift,  welche  durch  die  äussere  Stellung 
ihres  Verfassers  ( —  B.  war  erster  kaiserlicher  Leibarzt  und  beständiger  Präsident 
des  G'esundbeilsrathes  zu  Wien  — )  einen  hohen  Grad  historischer  Glaubwürdig- 
keit darbietet. 

2)  Szebeny,  (Cibinium,  Sabinow)  eine  Stadt  in  der  Scharoscher  Gespann- 
schaft  des  Königreichs  Tngarn,  gegenwärtig  von  2000  Kinw. 

3)  Seged  in,  Szeged,  in  der  Tscbongrader  Gespan nschat't,  Stadt  von  10,000 
Einw.  mit  starker  Festung,  26  Meilen  von  Ofen  und  14  von  Tem  es  war. 

4)  Arad,  Marktflecken  in  der  Arader  Gespannschaft. 

5)  S.  das  Schriftenverzeichnis!). 

6)  Kronstadt,  nächst  H  e  r  111  an  ns  tad  t  der  bedeutendste  Ort  Sieben- 
bürgens. 

7)  Loigkbei  Weiloschnig,  S.  356. 
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sehr  häufig  mit  einer  Schnelligkeit,  die  sie  unter  geringerer 
Begünstigung  der  örtlichen  Verhältnisse  nur  selten  erzeugt; 
der  Tod  erfolgte  unter  Hitze,  Herzbeklemmung,  Petechien  und 
Pestschwären,  (die  zuweilen  eine  ausserordentliche  Grösse  er- 
reichten, und  in  3  Fällen  12  Zoll  lang  und  2  Zoll  breit  wa- 
ren), vorzüglich  wenn  diese  sich  auf  der  Brust  entwickel- 
ten, schon  binnen  2  —  4,  höchstens  in  24  Stunden.  Häufig 
schien  zwar  der  Ausbruch  von  Bubonen,  zahlreichen  Karbun- 
keln und  weissen  Blasen  Bettung  zu  bringen,  aber  bei  den  Mei- 
sten wurde  diese  Hoffnung  durch  den  Hinzutritt  aller  Zeichen 
typhösen  Ergriffenseyns  bald  wieder  vereitelt.  Auch  die  gleich- 
zeitig herrschenden  anhaltenden  und  intermittirenden  Fieber 
anderer  Art  nahmen,  zum  deutlichen  Zeichen  des  auch  auf  sie 
sich  erstreckenden  Einflusses  der  vorherrschenden  Krankheits- 
constitution,  an  derselben  Bösartigkeit  Theil.  — 

Diese  Angaben  werden  von  Kötzi  durchaus  bestätigt.  Er 
fügt  hinzu,  dass  bei  Knaben  sich  innerhalb  eines  Tages  Pete- 
chien und  Bubonen  unter  endlosem  Erbrechen,  Schlafsucht  und 
Convulsionen  bildeten,  und  dass  zuweilen  der  Ausbruch  von 
15 —  20  Karbunkeln  heilsam  war.  Fehlten  aber  diese  und  die 
Exantheme,  oder  erschien  einer  der  ersten  auf  der  Brust,  so 
war  der  Kranke  verloren.  Greise,  bei  denen  schwarze  Pete- 
chien erschienen,  starben  nach  4 —  24  Stunden.  Inguinalbubo- 
nen  waren  vorzugsweise  ominös,  günstiger  Bubonen  und  Kar- 
bunkeln an  fleischigen,  vom  Herzen  entfernten  Orten.  Kötzi 
fügt  hinzu,  dass  viele  Einwohner  von  Schesburg  und  Medgy 
durch  die  Flucht  dem  verheerenden  Uebel  entgingen. 

Zu  Segedin  starben  blos  385  Personen,  unter  denen  150 
binnen  3  Monaten  an  den  sehr  bösartigen  gleichzeitig  herr- 
schenden Blattern  verstorbene  Kinder  sich  befinden.  Zu  Sches- 
burg, Küküolö,  Medy,  Marosch,  Gerdy  betrug  die  Ge- 
sammtzahl  der  Todten  mehr  als  4000. 

Die  Beobachtungen  des  schon  oben  genannten  Loi°-k  er- 
halten durch  die  Aufmerksamkeit,  welche  dieser  Arzt  auf  die 
verschiedenen  Formen  richtete,   in  die  das  eine  Uebel  zerfiel, 
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ein  ganz  besonderes  Interesse.  Derselbe  unterschied  vier  nach 
dein  verschiedenen  Ausbildungsgrade  der  Krankheit  verschie- 
dene Nuancen,  1)  das  einfache  Tertianfieb er,  2)  das  bös- 
artige anhaltende  Fieber  (fehris  conliima  maligna),  3)  das  Pest- 
iieber  (febris  peslilenlialis) ,  4)  die  eigentliche  Pest.  Im  An- 
fang jedes  einzelnen  Falles  war  es  unmöglich,  zu  bestimmen, 
we'che  dieser  Formen  sich  ausbilden  würde.  —  Das  einfache 
Ter t ianfieber  verlief  mit  ein-  oder  zweistündigem  Froste, 
welchem  starke  Hitze  folgte,  äusserst  heftigem  Kopfschmerz, 
Zusammenschnürung  der  Brust  und  brennendem  Drucke  in  den 
Präcordien,  Uebelseyn  und  überaus  cöpiösem  lind  häufigem  Er- 
brechen galliger  Stoffe,  Schwindel,  Delirien,  unlöschbarem 
Durste,  trockner  Zunge,  Zittern  der  Glieder.  Diesen  Zufällen 
folgte  nach  zwölf  Stunden  ein  äusserst  copiöser  Seh  weiss,  durch 
welchen  sich  nach  5  —  7  Anfällen  das  Uebel  günstig  entschied. 
Wurde  dieser  Schweiss  nicht  gehörig  abgewartet,  so  zog  sich 
das  Fieber  bis  zu  18-,  24-,  ja  30  stundigem  Verlaufe  hin,  und 
ging  somit  in  den  anhaltenden  Typus  der  zweiten  Form  über. 
Schon  die  erste  Form  war  deutlich  ansteckend,  indem  stets  in 
den  einzelnen  Häusern  einem  Krankheitsfalle  mehrere  folgten. 
—  Das  anhaltende  Fieber  zog  sich  bis  zum  21sten  Tage 
hin,  und  war  ausser  den  allgemeinen  Erscheinungen  vorzüglich 
vom  heftigsten  Kopfschmerz,  trockner  Zunge  ohne  Durst  be- 
gleitet, und  Hess,  wenn  es  nicht  tödtlich  endete,  die  Genesenen 
erst  nach  einem  halben  Jahre  ihre  Kräfte  wieder  gewinnen.  — 
Das  Pestfieber  trat  ausser  diesen  Symptomen  mit  Durchfällen 
und  Hämorrhagieen  auf,  zu  denen  sich  am  3ten  bis  4ten  Tage 
Petechien,  Vibices,  oder  ein  zuweilen  vor,  zuweilen  erst  nach 
dem  Tode  ausbrechendes  Erysipelas  gesellte.  Es  zeigte  sich 
im  höchsten  Grade  gefährlich  und  contagiös.  —  Die  meisten 
Verheerungen  aber  richtete  die  eigentliche  Pest  an.  Loigk 
berechnet  die  Zahl  der  im  österreichischen  Staate  innerhalb 
dreier  Jahre  an  derselben  Gestorbenen  auf  300,000.  Ueberall 
aber  löste  sich  dieselbe  wieder  in  Tertianfieber  auf1).     Lebri- 

1)  W eil o sehnig,  p.  3G1.  ff. 
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gens  bestätigt  auch  Loigk,  dass  der  Pest  eine  erysipelatöse 
Krankheifsconstitution  (ausser  den  Tertianfiebern  Petechialfie- 
ber, Scharlach,  Rothlauffieber,  Friesel,  Masern,  Blattern)  vor- 
ausging. —  Die  Aufzählung  der  ein/einen  von  der  Pest  ver- 
heerten Orte  glauben  wir  übergehen  zu  können:  überall  Hess 
sich  die  Verschleppung  nachweisen. 

1713.     Pest  zu  Wien.  —  Beintema.     Ausfeld. 

Erst  im  Sommer  1713  finden  wir  die  Pest  in  der  Gegend 
von  Wien,  unter  viel  milderer  Gestalt  und  im  Ganzen  in  ge- 
ringer Verbreitung;  unter  den  zuerst  befallenen  Orten  werden 
Inzersdorf  am  Wiener  Berge  und  Petzeldorf  genannt.  Hef- 
tiger und  allgemeiner  grassirte  die  Seuche  in  Tornbach,  Her- 
nals,  Weinhaus  und  Wahreng,  in  grösster  Bösartigkeit  aber 
zu  Siffring,  Salmersdorf  und  Neustift. 

In  der  Instadt  Wien  vermochte  sich  die  Pest  in  Folge  der 
vortrefflichen  polizeilichen  Massregeln,  die  indess  nicht  näher 
angegeben  werden  '),  nur  auf  einzelne  Häuser  zu  verbreiten. 
Es  kamen  einzelne  Tage  vor,  wo  in  der  ganzen  Stadt  Niemand 
begraben  wurde;  eine  Angabe,  die  fast  zu  günstig  klingt.  Da- 
gegen betrug  die  tägliche  Zahl  der  Erkrankungsfälle  in  den 
Vorstädten  40  —  80'-).  Ein  Resultat,  aus  welchem  Beintema 
etwas  voreilig  auf  den  rein  epidemischen,  d.  h.  durch  eine  be- 
stimmte Beschaffenheit  der  Luft,  fehlerhafte  Diät  u.  s.  w.  be- 
dingten Ursprung  der  Krankheit  schliesst  3).  —  Der  übrige  In- 
halt der  ziemlich  umfänglichen  Schrift  des  Genannten  bietet 
weder  in  geschichtlicher,  noch  in  ärztlicher  und  sanitäts-polizei- 
licher  Hinsicht  etwas  Bemerkenswerthes  dar. 

Ziemlich  Dasselbe  muss  über  Ausfeld's,  eines  erfahrenen 
Praktikers  während  der  Epidemie  selbst  verfassten  Bericht  ge- 
sagt werden.     Nach   diesem  trat  die  Pest  Anfangs  oft  so  mild 


1)  Ausfeld,  bei  Werlo sehnig,  S.  100.  ff. 

2)  Die  schone,   ineist  von  Vornehmeren  bewohnte,   Vorstadt  Laudstrass 
blieb  von  der  Pest  völlig  frei.     Beintema,  p.  84. 

3)  Beintema,  p.  34. 
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auf,  dass  die  Pestbubonen    von  Vielen   mit  syphilitischen  ver- 
wechselt wurden  '). 

Später  gibt  Chenot  an,  es  seyen  von  5795  Kranken  5371 
gestorben,  de  Haen  versichert  selbst,  es  seyen  blos  in  den  La- 
zarethen  9337  Hingekommen. 


■e* 


"Weitere  Verbreitung  in  ©esterreich. 

Von  Wien  und  Niederösterreich  aus  verbreitete  sich  die 
Pest  nach  Oberösterreich.  Insbesondere  werden  Ried  und 
Wartberg  jenseits  der  Traun  und  das  ganze  Traun  viertel 
überhaupt  genannt.  Nach  Ried  kam  die  Krankheit  durch  einen 
aus  Wien  entflohenen  Maurer.  Man  zählte  in  diesem  Districte 
1500  Todesfälle;  eine  an  sich  nicht  sehr  beträchtliche  Zahl. 
Aber  man  ergriff  auch  überall  die  besten  Anstalten,  und  na- 
mentlich preist  W'erloschnig,  dem  wir  diese  und  die  folgen- 
den Notizen  verdanken,  die  ausserordentliche  Umsicht  und  Thä- 
tigeit  des  Baron  von  Grientall,  K.  K.  Kaths  und  Assessors 
des  oberösterreichischen  Tribunals.  Sogleich  nach  den  ersten 
Krankheitsfällen  veranlasste  derselbe  die  Physikatsärzte  seines 
Bezirks,  Caesar,  Pfeiffer  von  Altishofen  und  Werlosch- 
nig  von  Perenberg  zu  einem  gemeinschaftlichen  Berichte  über 
die  Natur  der  Krankheit,  welche  diese,  ohne  bis  dahin  noch 
einen  einzigen  Pestkranken  gesehen  zu  haben,  auf  den  Grund 
der  ihnen  vorliegenden  Berichte,  namentlich  eines  sehr  gründ- 
lichen, mehrere  Sectionsberichte  enthaltenden,  von  Schimpe- 
rich  2),  für  die  Pest  erklärten,  und  so  die  Veranlassung  gaben, 


1)  Werloschnig,  S.  94  —  126.  —  Der  Wiener  Pest  gedenkt  auch  Rani  az- 
zini  in  einer  seiner  schönsten  Reden,  die  er  als  Süjähriger  Greis,  ein  Jahr  vor 
seinem  Tode  hielt. 

2)  Der  Bericht  Schimuerich's  ist  in  der  im  Schriften  verzeichn.  genannten 
Seil  litt  W  erlöse  Im  ig*  8  p.  25 — 31.  vollständig  aligedruckt.  —  Die  Schrift  \V  er- 
losch nig's  gehört,  trotz  der  nicht  eben  sehr  männlichen  Eigentliümlichkeit 
ihres  Verfassers,  zu  den  wichtigsten  dieser  Periode,  indem  sie  sich  lediglich  auf 
die  von  ihrem  Verfasser  zusammengestellten  Berichte  von  Augenzeugen  stützt. 
Sie  scheint  ziemlich  selten  zusejn;  wir  verdanken  ihre  Mittheilung  aus  der  Er- 
langer  Bibliothek  der  Gü(e  des  II r.  Prof.  Leupoldt  daselbst. 
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dass  die  entstehende  Seuche  mit  einer  Sorgfalt  überwacht  wurde, 
welche  grosses  Unheil  abwendete.  — 

Im  August  brach  die  Pest  zu  Wels  in  dem  sogenannten  Haus- 
ruck-Viertel, Werloschnig's  Wohnorte,  in  Folge  offenbarer 
Verschleppung  aus.  Die  Durchführung  der  Sperrmassregeln 
stiess  hier,  bei  dem  geringen  Bildungsgrade  der  Einwohner,  auf 
beträchtliche  Schwierigkeiten,  und  so  kam  es,  dass  der  Krank- 
heit 400  Opfer  fielen.  Die  Beschreibung  der  Erscheinungen 
bietet  Nichts  Besonderes  dar;  Werloschnig  selbst  war  zu 
furchtsam,  um  zu  genauer  Beobachtung  fähig  zu  seyn  ').  Desto 
beredter  preist  er  das  Erbarmen  der  heiligen  Mutter  Gottes 
und  die  Kraft  ihrer  göttlichen  Fürbitte  2). 

Sehr  heftig  wurde  im  J.  1713  auch  Pressburg  ergriffen, 
indem  es  nach  einer  vielleicht  etwas  übertriebenen  Angabe  die 
Hälfte  seiner  Einwohner  verlor  3). 

1715.     Prag.  —  Fucbs.     SchainsKy. 

Es  ist  ungewiss,  ob  Prag,  wo  die  ersten  Pestfälle  im  Juni 
1713  vorkamen,  von  Polen  oder  von  Wien  aus  ergriffen  wurde; 
indess  ist  nach  Fuchs  *)  das  Letztere  wahrscheinlicher.  Der 
genannte  Arzt  bezweifelt  das  frühere,  angeblich  schon  im  J.  1711 
bemerkte  Vorkommen  der  Pest  in  Prag5),  und  behauptet,  ein 
aus  dem  Wiener  Pestlazareth  entflohener  Schneider  habe  die 
Krankheit  zuerst  in  die  Prager  JN'eustadt  gebracht.  Mit  reissen- 
der  Schnelligkeit  verbreitete  sich  das  Uebel  über  die  ganze 
JNeustadt,  die  Judenstadt,  die  Altstadt  und  die  kleine  Seite,  und 


1)  Wjer loschnig,  p.  45.  »Arleriam  non  tetigi,  iieque  urinus  tustrarij  igt- 
tur  oualis  hornmfueriLslatus  non  scto.  Etenim  lemerilaltm  samt)  veHe  infecto- 
ruin  carpos  längere ,  eoruwque  exereliones  lustrare". 

2)  Sehr  ausführlich  rerbreitet  er  sich  über  die  cura  t/teo/ogica ,  und  mit  di- 
plomatischer Treue  theill  er  die  Inschriften  mehrerer  Oanksäulen  mit,  die  zur 
Klire  der  Heiligen  errichtet  wurden.  S.  12.  findet  sich  auch  ein  iu  Ungarn  ver- 
t'assler  Briet  iu  Hexametern:  „ad praeidentiam  dicinam". 

3)  Windisch,  Geographie  d.  Ki'inigr.  Ungarn , Pressb.  1780.  1.  Th.  S.  121. 

4)  S.  dessen  Brief  bei  IV  er  lose  Im  ig,  p.  61  seq. 

5)  Schamsky.  —  Der  Letztere  verfasste  nach  seiner  Angabe  drei  Jahre 
früher  ein  grösseres  Werk  über  die  Pest. 
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liess  erst  im  November,  nocli  mehr  aber  im  December  nach. 
Die  von  Fuchs  mitgetheilten  praktischen  Bemerkungen  verra- 
then  den  tüchtigen  Beobachter.  —  Schamsky's  Angaben  sind 
ziemlich  werthlos.  Er  seihst  erkrankte  im  Oktober,  und  ver- 
fasste  während  der  Krankheit  seine  Schrift.  Gleichzeitig  mit 
der  Pest  herrschten  ansteckende  Buhren.  Im  September  trat 
die  Pest  vorzüglich  mit  schwarzen  Petechien,  ohne  Karbunkeln 
und  Bubonen  auf,  und  wurde  dadurch  in  ihrer  Tödtlichkeit 
höchst  bedeutend  gesteigert.  Ausserdem  fehlte  es  an  Lebens- 
mitteln, da  (1t  auf  da>  Land  geflohene  Adel  seinen  Unterfhanen 
jede  Communication  mit  der  Stadt  untersagte. 

1713.     Regcnsburg. 

Wenn  irgend  jemals  die  contagiöse  Verschleppung  der  Pest 
mit  mathematischer  Evidenz  nachgewiesen  werden  konnte,  so 
war  es  mit  der  Epidemie  der  Fall,  welche  im  Juli  desselben 
Jahres  zu  Begensburg  ausbrach,  nachdem  einige  Schiffe,  auf 
denen  sich  Juden  aus  Wien  befanden,  sich  in  der  Nahe  der 
Stadt  vor  Anker  gelegt  hatten.  Trotz  des  ihnen  zugekomme- 
nen Befehls,  nicht  ans  Land  zu  steigen,  da  man  in  Erfahrung 
gebracht  halte,  dass  sich  ,, Blatternkranke"  Kinder  an  Bord  be- 
fanden [),  wagten  es  die  Einwohner,  die  Schiffe  zu  betreten, 
den  Passagieren  Lebensmittel  und  Branntwein  zu  verhandeln, 
ja  das  Trocknen  und  Beinigen  ihrer  Kleider  zu  übernehmen. 
Eine  furchtbare  Pestseuche  war  die  Frucht  dieser  grenzenlosen 
Sorglosigkeit,  die  zum  Theil  auch  den  Behörden  vorgeworfen 
werden  nuiss. 

Nach  Alkofer's  Angaben  bei  Schnurrer,  die  wir  eben 
so  wenig  benutzen  konnten,  als  die  nachher  zu  nennende  Schrift 
Dieterich  s,  griff' die  Pest  sehr  langsam  um  sich,  so  dass  auch 
im  August  noch  Wenige  starben.  Erst  Anfangs  September 
brach  die  Reichsversammlung  auf,  und  begab  sich  zu  Land  und 
zu  Wasser  nach  Augsburg.     Mit  dem  Eintritt  des  Herbstäqui- 


1)  Thill,  ein  andrer  Regen sburgev  Arzt  bei  Werloschnig,  p.  7G. 
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noctiums  starben  täglich  30—40  Personen;  diese  Zahl  fiel  Aus- 
gangs November  auf  5,  doch  zeigte  sich  die  Krankheit  den  gan- 
zen Winter  durch  noch  hin  und  wieder,  und  erst  am  16(en  Fe- 
bruar wurde  das  Pestlazareth,  welches  auf  einer  unterhalb  der 
Stadt  gelegenen  Donauinsel  errichtet  worden  war,  geschlossen. 
Die  Zahl  der  Todten  betrug  bis  zum  19ten  Januar  1714  über 
7000,  nach  Andern  überhaupt  nur  6000.  Erst  am  6ten  Mai 
wurde  die  Sperre  ganz  aufgehoben,  und  zugleich  bei  den  Hoch- 
zeiten die  Musik  erlaubt,  „dieweil  mit  aller  Macht  die  Leute 
anfingen  zu  freien  und  sich  freien  zu  lassen,  so  dass  in  man- 
cher Woche  8  —  13  Paare  in  der  evangelischen  Gemeinde  ge- 
traut wurden". 

Schnurrer  bemerkt  endlich,  der  Pesfzunder  sey  von  Dan- 
zig  ans  über  Dünkirchen  nach  London  gebracht  worden, 
es  habe  sich  aber  keine  Pest  ausgebildet,  sondern  die  Krank- 
heit meist  durch  reichliche  Schweisse  sich  entschieden.  In  Er- 
mangelung der  von  Schnurrer  erwähnten  Schrift  Rutty's  *) 
sind  wir  nicht  im  Stande  anzugeben,  worauf  sich  diese  Angabe 
stützt.  Mead  indessen  gedenkt  dieser  Krankheit  als  einer 
höchst  gelinden,  nur  einen  Tag  dauernden,  obschon  er  sie  eben- 
falls mit  der  Pest  in  Hamburg  und  Danzig  in  Verbindung  selzt, 
und  vergleicht  sie  mit  dem  englischen  Schweisse,  den  er  für 
eine  gemilderte  Pest  erklärt.  Zu  Dünkirchen  ergriff  das 
Uebel,  welches  man  zu  London  „Dunkirk  Fever"  nannte,  vor- 
züglich die  englische  Besatzung  als  Erbrechen  und  Durchfall  2). 

Wissenschaftliche  Ergebnisse. 

Kann Id,  Kulinns,  ISggerdes. 

Nachdem  wir  so  die  wichtigsten  Thatsachen  zusammenge- 
stellt haben,  welche  die  Geschichte  dieser  letzten  grossen  Pest, 
der  es  gelang,  Deutschlands  weite  Gauen  zum  Schauplatz  ihrer 

1 )  R  u  1 1  y,  A  chrnnological  liislory  uf  t/ie  M'eal/ier  and  seasons  and  of  t/ie 
prevaiting  diseases  in  Dublin.   Lond.  1771. 

2)  Mead,  diss.  de pesliferae  cunlagionis  natura,  p.  12. 
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Verheerungen  zu  machen,  darbietet,  so  mag  noch  ein  Wort  auf 
den  Gewinn  hinweisen,  den  die  Wissenschaft  aus  so  beklagens- 
wertem Unheil  zu  ziehen  suchte. 

Die  Namen  dreier  Männer  vorzüglich  sind  es,  welche  die 
Nachwelt  in  ewig  lebendigem  Gedächtnisse  an  die  unendlichen 
Wohlthaten  erinnern  werden,  welche  diese  mit  unermüdlichem 
Eifer,  mit  der  aufopferndsten  Menschenliebe  und  derjenigen 
Begeisterung,  welche  das  Bewusstseyn  wahrhaft  grosser  Bestre- 
bungen erweckt,  der  Menschheit  zu  leisten  so  glücklich  waren. 
Kanold,  Kulmus  und  Eggerdes,  in  ihnen  verehrt  die  Wissen- 
schaft und  die  Menschheit  die  klarste  und  freisinnigste  Kenntniss 
und  Beurtheilung  aller  das  Wesen  der  Pest,  ihrer  Erscheinungen, 
ihrer  Verbreitung,  ihrer  Hemmung  und  Vertilgung  betreffenden 
Verhältnisse,  und  ihre  Schriften  stehen  als  um  so  gewichtigere 
Zeugen  der  Wahrheit  da,  als  sie  lediglich  in  der  reifsten  Erfahrung 
und  umsichtigsten  Beobachtung  während  der  so  eben  beschriebe- 
nen Pestepidemieen  ihren  Ursprung  fanden  ' ).  Dem  durch  sie  bis 
zur  mathematischen  Evidenz  geführten  Beweise  der  Contagiosi- 


1)  S.  d.  Schriftenverzeichnis!.  Namentlich  verdienen  auch  die  dort  genann- 
ten Aphorisaten  Eggerdes  hervorgehoben  zu  werden.  —  Kanold  spricht  an 
mehreren  Stellen  seiner  Schriften  und  der  Breslauer  Sammlung  von  seinem 
Plane,  die  Geschichte  der  Pest  zu  Anfang  des  18ten  Jahrhunderts  in  einem  eignen 
Werke  zu  bearbeiten ,  und  er  machte  auch  den  Plan  dieses  Werks  in  den  „lateini- 
schen gelehrten  Zeitungen"  (1718,  p.  47  seq.)  bekannt.  Nach  Kästner's  An- 
gabe (Medic.  Gelehrtenlexikon,  Art.  Kanold)  hinterliess  er  wirklich  ein  weit- 
läufiges handschriftliches  Werk:  „Anna/es  de  ortu  progressu  et  exilu  maginte 
Jiominum  pestilentiae  ab  a.  1701  ad  a.  1716  usqueu.  Nach  Kanold's  eigenen 
Angaben  war  dasselbe  indessen  in  deutscher  Sprache  abgefasst  und  führte  den 
Titel:  „Ausführliche  Jahrhistorie  von  der  gesammten  Pestgrassation  der  Jahre 
1701  — 1716".  Dasselbe  ist  indess  weder  jemals  erschienen,  noch  findet  Bich  ge- 
genwärtig die  geringste  Spur  des  nach  Kanold's  eigner  Angabe  „völlig  zu  Pa- 
pier gebrachten'4  IManuscripts.  Wir  müssen  hier  mit  dem  innigsten  Danke  der 
unermüdlichen  Nachforschungen  gedenken,  «eichen  sich  Hr.  Prof.  Henschel 
in  Breslau  auf  unsre  Bitte  in  dieser  Rücksicht  zu  unterziehen  die  Güte  hatte.  Die- 
selben waren  aber  leider  erfolglos.  Es  ist  nicht  ganz  unwahrscheinlich,  ilsss 
Kanold  das  Mauuscript  bereits  einem  Verleger  zugeschickt  hatte,  dass  aber  sein 
im  J.  1729  erfolgender  Tod  den  Druck  vereitelte.  —  Kanold  starb  in  grossler 
Dürftigkeit,  an  einem  von  ihm  selbst  vernachlässigten  viertägigen  Wechsellieber, 
gegen  welches  er  sich  hartnäckig  weigerte  die  China  anzuwenden.  (Büchner 
in  der  Vorr.  zum  28.  Vers,  der  Bresl.  Samml.) 
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tat  der  Pest  nw.ws  grösstenteils  die  Freiheit  von  dem  fürchter- 
lichen Uebel  zugeschrieben  werden,  welche  seit  dieser  Zeit  das 
westliche  Europa  genoss,   und  wenn  sie  allerdings  darin  irrten, 
die  originäre  Entstehung  der  Pes(   nur  für  Aegypten  und  Asien 
/.u/ugestehen,   so   haben  ja  erst  die  neuesten   historischen  For- 
schungen, und  selbst  diese  nicht  auf  eine  allgemein  anerkannte 
Weise,   die  gefährliche  Einseitigkeit  dieser  Ansicht  darzulegen 
vermocht  ').      Ihnen    reihen   sich  aus   der  Zahl   der  vorzüglich 
durch   praktische  Wirksamkeit  Verdienten  Hölmann    und  der 
bescheidene  Stöckel    an.     Dem  Ersten   begegnen   wir  in  zwei 
Pesten,  im  Kampfe  mit  den  widrigsten  Verhältnissen,  täglicher 
Lebensgefahr  Preis  gegeben,   und  selbst  die  unablässige  Unter- 
suchung der  Pestleichen  nicht  scheuend,    die  doch  selbst  Kul- 
jiius  für  unnütze  Wagehalsigkeit  erklärte.    In  dem  Zweiten  er- 
kennen wir  mit  freudiger  Ueherraschung  einen  tüchtigen,    klar 
beobachtenden  und  stets  das  Rechte  erfassenden  Geist,   den  wir 
um  so  mehr  zu  achten   haben,    als  er  ohne  eigentlich  gelehrte 
Kenntniss  (Stöckel  war  Chirurg)  sich  auf  eine  nur  von  wenig 
Aerzten  erreichte  Stufe  wissenschaftlicher  Bildung  zu  erheben 
vermochte.     Stöckel   war   sowohl   in   der  Thorner  als  in  der 
Dan/.iger  Epidemie  ungemein  thätig,    er  sah  manchen  Tag  150 
—  200  Kranke,  und  wurde  selbst  zweimal  von  der  Pest  ergrif- 
fen.    Ganz  im  Gegensatz  zu  den  altererbten  Grundsätzen  seiner 
unwissenden  Genossen,  ja  selbst  der  meisten  Aerzte,  dringt  er 
auf  eine  möglichst  einfache  Behandlung  der  Pest,  und  sehr  gut 
erklärt   er   sich   über   das  Verhältniss    des  Petechialtyphus  zur 
Pest  und  die  Contagiosität  der  letzteren.     Durch  die  Beobach- 
tungen dieser  Männer  wurden  eine  Reihe  von  leitenden  Grund- 
sätzen für  die  Erkenntniss  und  Behandlung  der  Pest  festgestellt, 
welche  in  der  ganzen  Folgezeit  nicht  nur  nicht  berichtigt  und 
geläutert  werden  konnten,  sondern  selbst  in  offenbare  und  durch 
Nichts   zu   enschuldigende   Vergessenheit  geriethen.      Das  We- 
sentliche dieser  Grundsätze  nahen  wir  schon  oben2)  mitgetheilt. 

1)  Heclcer,  Gesch.  d.  neuer.  Heilkunde. 

2)  S.  S.  334  ff. 
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Hier  genügt  die  Erinnerung  an  die  hauptsächlichsten  Resultate 
ihrer  Beobachtung.  Der  Verfolg  unsrer  Betrachtungen  über  die 
Lehre  von  der  Pest  mag  lehren,  wie  dieses  Vermächtniss  von 
den  neueren  und  neuesten  ihrer  Bearbeiter  benutzt  worden  ist. 

1)  Die  Pest  ist  eine  absolut  contagiöse  Krankheit,  die  sich 
von  Aegypten  und  dem  Orient  aus  von  Zeit  zu  Zeit  durch  Men- 
schen- und  Waarenverkehr  über  Europa  verbreitet. 

2)  Die  Weiterverbreitung  derselben  kann  nur  durch  die 
strenge  Absonderung  der  Kranken  verhütet  werden. 

3)  Entnervte  Subjecte  werden  von  der  Pest  am  leichtesten 
und  heftigsten  befallen. 

4)  Fontanelle,  alte  Geschwüre  und  Syphilis  schützen  nicht 
vor  der  Pest. 

5)  Fast  alle  Schwangere,  auch  die  von  der  Pest  nicht  er- 
griffenen, abortiren,  die  zu  früh  geborenen  Kinder  aber  werden 
bei  gehöriger  Sorgfalt  leicht  erhalten. 

6)  Der  Beginn  und  Verlauf  der  Krankheit  zeigt  sich  sehr 
häufig  ohne  die  gewöhnlich  für  charakteristisch  gehaltenen 
Symptome. 

7)  Unter  diesen  Symptomen  ist  äusserste  Kraftlosigkeit 
bei  dem  Fehlen  aller  übrigen  Erscheinungen  das  gewöhnlichste 
und  gefährlichste. 

8)  Die  übrigen  Erscheinungen  der  Pest  sind  unendlich  ver- 
schieden, und  richten  sich  vorzüglich  nach  den  individuellen 
Verhältnissen  und  Krankheitsanlagen  der  Befallenen. 

9)  Unter  den  Krisen  der  Pest  ist  der  Ausbruch  und  die 
rechte  Zeitigung  der  Bubonen  die  günstigste,  und  oft  allein  zur 
Herbeiführung  der  Genesung  hinreichend. 

10)  Die  Pestbubonen  zeigen  sich  häufig  bei  übrigens  an- 
scheinend Gesunden.  In  Fällen  dieser  Art  führt  die  geringste 
Vernachlässigung  den  Tod  herbei. 

11)  Nächst  den  Bubonen  sind  kritische,  massige  und  an- 
haltende Schweisse  vorzüglich  wichtig,  obschon  zur  Heilung 
nicht  unbedingt  nothwendig. 

Haeser's  Untem.  II.  23 
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12)  Andere  Krisen,  z.B.  Erbrechen,  Durchfälle,  Blutungen 
sind  von  zweideutiger  Vorbedeutung. 

13)  Karbunkeln  sind  für  sich  allein  selten  kritisch  heilsam. 
Noch  weniger  ist  dies  mit  Petechien  der  Fall. 

14)  Für  die  Behandlung  verlangt  die  Herbeiführung  der 
Krise  durch  Bubonen  die  erste  Rücksicht.  Sie  wird  in  der  Re- 
gel durch  massig  warmes  Verhalten  herbeigeführt. 

15)  Die  Zeitigung  der  Bubonen  gelingt  am  Besten  durch 
Anwendung  warmer,  gelind  reizender  Kataplasrnen. 

16)  Die  Ueberführung  der  Bubonen  in  Eiterung  ist  zur 
Heilung  nicht  unbedingt  nöthig.  Sehr  häufig  gelingt  die  gefahr- 
lose Zertheilung  der  Bubonen. 

17)  Die  gefahrlose  Zertheilung  der  Bubonen  gelingt  am 
Besten  durch  die  örtliche  Anwendung  des  Kampherspiritus. 

18)  Die  zum  Zwecke  der  Zeitigung  der  Bubonen  angewen- 
deten Vesicatore  und  Scarificalionen  sind  gefährlich,  weil  sie 
leicht  das  Zurücktreten  der  Bubonen  verursachen. 

19)  Noch  bedenklicher  ist  die  Exstirpation  der  Bubonen 
mit  dem  Messer,  indem  dieses  Verfahren  theils  das  Organ  der 
pathischen  Krise  zerstört,  theils  entstellende  Narben  und  Ent- 
artungen der  nahegelegenen  Theile  zurücklässt. 

20)  Freiwillig  entstehendes  Erbrechen  ist  zu  Anfang  der 
Krankheit  meist  heilsam:  weit  gefährlicher  in  einem  vorgerück- 
ten Zeiträume  der  Krankheit. 

21)  Aus  diesem  Grunde  ist  die  Anwendung  der  Brechmit- 
tel zu  Anfang  der  Krankheit  heilsam.  Sie  wird  am  Geeignet- 
sten durch  die  Ipecacuanha  bewerkstelligt. 

22)  Zur  Herbeiführung  der  kritischen  Schweisse  sind  war- 
mes Verhalten  und  die  gelindesten  Diaphoretica  hinreichend. 

23)  Uebermässige  Schweisse  sind  fast  stets  schädlich,  in- 
dem sie  den  Ausbruch  der  Bubonen  hindern,  den  der  ominösen 
Petechien  aber  begünstigen. 

24)  Alle  erhitzenden  Schwitzmittel,  namentlich  der  The- 
riak,  sind  schädlich,  indem  sie  die  Neigung  zur  Zersetzung  des 
Blutes,    Congestioncn,    Blutungen,   Petechien,    Delirien,    kurz 
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alle  Erscheinungen  des  ausgebildeten  typhösen  Charakters  be- 
fördern. 

25)  Uebermässiger  Hautthäfigkeit  und  andern  Erschei- 
nungen von  colliquativem  Charakter  wird  am  Besten  durch  den 
Gebrauch  gelinder  Pflanzensäuren  begegnet. 

26)  Die  ausbrechenden  Karbunkeln  erfordern  ein  frühzei- 
tiges chirurgisches  Verfahren.  Auch  bei  ihnen  setzt  der  ört- 
liche Gebrauch  des  Kamphers  der  Neigung  zu  tief  eindringen- 
der brandiger  Zerstörung  am  sichersten  ein  Ziel. 

27)  Aderlässe  sind  bei  der  Pest  niemals  nöthig;  nur  selten 
werden  sie  bei  Vollblütigen  zu  Anfang  der  Krankheit  ohne 
Nachtheil  angewandt,  aber  selbst  in  diesem  Falle  verlängern  sie 
die  Dauer  der  Krankheit  und  erschweren  die  Genesung.  Unter 
allen  andern  Verhältnissen  sind  sie  wegen  des  durch  sie  herbei- 
geführten typhösen  Zustandes  als  direct  schädlich  zu  betrachten. 

28)  In  den  Leichen  der  an  der  Pest  Verstorbenen  finden 
sich  vorzüglich  geschwürige  Atfectionen  des  Magens,  Petechien- 
artige  Flecken  auf  der  Schleimhaut  des  Darmkanals,  in  den 
Drüsen  des  Gekröses,  auf  dem  Bauchfell,  in  der  Leber,  in  den 
Lungen,  auf  dem  Herzen,  zuweilen  Karbunkeln  in  einzelnen 
Theilen,  z.  B.  im  Magen,  in  der  Harnblase  u.  s.  w. 

29)  Unter  den  Folgeübeln  der  Pest  zeigen  sich  örtlich  am 
häufigsten  hartnäckige  Geschwüre  und  Atrophieen  der  Extremi- 
täten; allgemein  Phthisis  und  Wassersucht;  epidemische  hart- 
näckige Durchfälle  und  scorbutische  Affectionen. 


Hie  Pest  der  Jahre  1719  -  1731. 

Wenige  Jahre  liegen  zwischen  den  so  eben  beschriebenen 
Verheerungen  und  dem  erneuten  Unheil,  welches  die  Furie  des 
Ostens  über  den  von  ihr  so  oft  betretenen  Schauplatz,  das  öst- 
liche Stromgebiet  der  Donau  nicht  allein,  sondern  diesmal  auch 
über  eins  der  gesegnetsten,  beglücktesten  und  gebildetsten  Län- 
der Europa's,  über  Frankreich  ergoss. 

23* 
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1719.    Siebenbürgen.  —  Koleser.  —  Iiemberg. 

Schon  seit  dem  Mai  des  Jahres  1719  beobachtete  Kole- 
ser *)  zu  Kronstadt  in  Siebenbürgen  Krankheitsfälle,  die  An- 
fangs mehr  dem  Petechialtyphus,  später  der  eigentlichen  Bu- 
bonenpest  angehörten  und  im  November  ihre  Höhe  erreichten. 
Köleser  bemerkt,  dass  die  Krankheit,  wenigstens  zu  Anfang  der 
Epidemie,  zwei  bis  drei  Tage  vor  dem  Neumond  jedesmal  hef- 
tiger wurde,  und  dass  sie,  im  Gegensatz  zu  der  gewöhnlichen 
Erfahrung,  mehr  Kinder  und  Frauen  als  Männer  ergriff".  Brech- 
mittel und  gelinde  Schwitzmittel  erwiesen  sich  heilsam;  das 
Volk  nahm  mit  Erfolg  „einen  halben  bis  ganzen  Schuss"  Schiess- 
pulver mit  Essig  ein.  Nach  einer  späteren  Nachricht  waren 
von  der  ganzen  Einwohnerschaft  Kronstadts  zuletzt  nur  noch 
30  Personen  übrig  2).  Zu  Ende  des  Jahres  gelangte  das  Uebel 
auch  in  einige  ungarische  Grenzdörfer,  in  denen  man  es  durch 
Vertreibung  der  Einwohner  in  die  Wälder  und  Verbrennung 
der  Wohnungen  zu  tilgen  suchte3).  Auch  zu  Belgrad,  so  wie 
auf  der  türkischen  Grenze,  namentlich  zu  Chocim  und  Zwa- 
niec,  richtete  die  Pest  nicht  unbedeutende  Verheerungen  an4). 
In  den  folgenden  Monaten  wurde  sie,  wie  dies  bei  der  Steige- 
rung des  Verkehrs  im  Sommer  in  der  Begel  geschieht,  ganz 
allgemein,  und  wüthete  namentlich  zu  Smyrna,  auf  der  dal- 
matischen Küste,  in  Griechenland,  Aegypten,  Siebenbür- 
gen, der  Wallachei,  und  drang  selbst  bis  zur  polnischen 
Grenze  vor5).  Hier  wurde  vorzüglich  die  Festung  Chocim 
heftig  ergriffen ,  und  von  ihr  aus  verbreitete  sich  der  Same  des 
Uebels  durch  die  von  den  Türken  aus  der  Stadt  vertriebenen 
Juden,   deren  Schacherei  kein  Einhalt  gethan  werden  konnte, 


1)  Breslauer  Sammlung  von  Natur-  und  Mcdicin-Geschichten  u.  ».  w.  Verf. 
6.  S.  1816  ft— Vers.  10.  S.  678.  Es  ist  derselbe  Köleser  de  Ke'res-Eer, 
dessen  schon  oben  (S.  342.)  gedacht  worden  ist. 

2)  Das.,  Vers.  9.  S.  31S. 

3)  Das.,  S.  1952. 

4)  Das.,  Vers.  7.  S.  47. 

5)  Das.,  Vers.  8,  S.  67C. 
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weit  umher  über  das  ganze  Land,  wo  man  ihm  ausser  allge- 
meiner Flucht  und  Umhertragung  wunderthätiger  Heiligenbil- 
der keine  Dämme  entgegenzusetzen  im  Stande  war.  Die  Zahl 
der  an  der  Pest  Gestorbenen  betrug  für  Siebenbürgen  nach  amt- 
lichen Nachrichten  über  100,000,  in  Chocim  allein  waren 
10,000  gestorben  *).  Bald  wurde  durch  Juden  auch  Lemberg 
und  mehrere  benachbarte  Orte  angesteckt,  und  die  Behörden 
von  Posen,  Breslau,  Königsberg  u.  s.  w.  erliessen  die  geschärf- 
testen Sperrmandate,  die  schon  früher  auch  in  Venedig  wieder 
in  Wirksamkeit  getreten  waren. 

nie  Pest  in  der  Provence.      1720  und  1721. 

So  oft  die  furchtbare  Geissei  Aegyptens  den  blühendsten 
Staaten  Europa's  in  den  verflossenen  Jahrhunderten  Gelegenheit 
gegeben  hatte,  mit  ihrer  ganzen  Wuth  auch  die  Wege  ihrer 
Verbreitung,  damit  aber  auch  die  Mittel  zu  ihrer  Bändigung 
kennen  zu  lernen,  —  Sorglosigkeit,  Unwissenheit  und  verbre- 
cherischer Eigennutz  hatten  stets  die  durchgreifenden  Erfolge 
einer  so  oft  wiederholten  Lehre  vereitelt.  Es  schien  einer  mit 
grausamer  Eindringlichkeit  erneuten  Erfahrung  zu  bedürfen, 
um  die  civilisirten  Staaten  Europa's  endlich  zu  den  kräftigsten 
Massregeln  gegen  den  furchtbarsten  Feind  ihres  Aufblühens  zu 
vermögen.  Marseille,  welches  die  Chronik  der  Pest  als  die 
erste  notorisch  von  derselben  befallene  Stadt  nennt,  (580  nach 
Christus)  sollte  für  Frankreich  auch  die  Beihe  schliessen;  sei- 
nem Unglück  sollte  die  Zukunft  der  übrigen  Länder  Europa's 
eine  nur  noch  selten  gestörte  Sicherheit  verdanken. 

Die  Geschichte  der  Pest  in  der  Provence  ist  so  häufig  be- 
handelt worden,  dass  wir  nur  um  der  Vollständigkeit  zu  genü- 
gen die  Hauptpunkte  derselben,  wie  sie  namentlich  von  Ber- 
trand 2)  und  Andern,   Patrik  Bussel3)  festgestellt  worden 


1)  Breal.  Samml.  Vers.  9.  S.  58  ff.  —  Vers.  10.  S.  189  ff.  —  Vers.  11.  S.  63. 

2)  Bertrand's  Schrift,  die  wir  nicht  benutzen  konnten,  bezeichnet  Oza- 
nam  (IV,  26),  als  die  gediegenste. 

3)  1'.  Rüssel,  A  Trcatiieon plague,  p.  210. ser/. 
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sind,  aufzuführen  haben.  Sehr  schätzbar  sind  auch  die  zahl- 
reichen Notizen,  welche  sich  beiKanold  über  dieselbe  finden  *); 
der  übrigen  Quellen  wird  bei  Gelegenheit  Erwähnung  geschehen. 

Marseille. 

Ein  französisches,  von  Capitain  Chataud2)  befehligtes, 
mit  Baumwolle  und  Seidenzeugen  befrachtetes  Schiff  .verliess 
Anfangs  Februar  1720  Saida  in  Syrien.  An  Bord  befanden 
sich  einige  Türken,  welche  mit  dem  Schiffe  nach  Cypern  rei- 
sen wollten.  Chataud  erhielt  einen  Gesundheitspass,  obschon 
auf  der  syrischen  Küste  die  Pest  herrschte.  Kurz  nach  der 
Abfahrt  starb  einer  der  Türken;  man  versenkte  ihn  mit  seinen 
Habseligkeiten  ins  Meer.  Bald  darauf  starben  zwei  Matrosen, 
die  mit  ihm  in  Berührung  gekommen  waren,  an  derselben  Krank- 
heit; ihnen  folgten  zwei  andere  und  der  Chirurg,  der  sie  be- 
handelt hatte.  Noch  drei  Matrosen  erkrankten  und  starben  zu 
Livorno,  wo  das  Schiff  anlegte.  Die  dortigen  Aerzte  erklär- 
ten ihre  Krankheit  für  ein  bösartiges,  pestähnliches  Fieber;  nichts 
desto  weniger  setzte  Chataud  seine  Beise  ungehindert  weiter 
fort,  und  langte  am  25stenMai  zu  Marseille  an,  nachdem  unter- 
wegs noch  drei  Personen  gestorben  waren  3).  Das  Schiff  wurde 
der  Quarantaine  nicht  unterworfen,  da  ein  Chkurg  zu  Livorno 
in  dem  Gesundheitspasse  die  Krankheit  der  unterwegs  Verstor- 
benen für  ein  hitziges  Fieber  erklärt  hatte.  Am  27sten  Mai 
starb  ein  Matrose  des  Schiffs,  den  12ten  Juni  ein  Quarantaine- 
beamter,  welcher  an  Bord  geschickt  worden  war,  den  23sten 
Juni  ein  Kajütenjunge.  Noch  früher  erkrankten  und  starben 
auch  einige  Träger,  welche  im  Lazareth  die  dort  niedergelegte 
Ladung  des  Schiffs  geöffnet  hatten.  Als  der  Chirurg  hartnäckig 
leugnete,  dass  diese  Kranken  der  Pest  erlegen  seyen,  berief 
man  noch  zwei  andere  Aerzte,  welche  das  Uebel  für  die  Pest  er- 


1)  Kanold,  Sendschreiben  über  die  Pest  in  Marsilicn.  —  Bresl.  Samml.  an 
vielen  Stellen  des  13ten  bis  lSten  Versuchs. 

2)  Andere  nennen  ihn  Chateau  oder  Cassaud. 

3)  Kanold,  Sendschreiben,  S.3  IT. 
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klärten.  Nun  unterwarf  man  die  Passagiere  des  Schills  einer 
neunzehntägigen  Quarantaine  und  ihre  Effecten  einer  Räuche- 
rung. Schon  in  der  ersten  Woche  des  Juni  waren  einige  an- 
dere Diener  erkrankt,  bei  denen  sich  Beulen  unter  den  Achseln 
und  in  den  Weichen  zeigten.  Der  Priester,  welcher  die  Kran- 
ken besuchte,  erkrankte  und  starb;  eben  so  der  sie  behandelnde 
Wundarzt  mit  einem  Theil  seiner  Familie. 

Die  Ladung  des  Schiffs  wurde  bald  darauf  auf  die  kleine 
bei  Marseille  gelegene  Insel  Jarre  gebracht,  und  dort  später 
auf  Befehl  der  Regierung  verbrannt.  In  der  Zwischenzeit  wurde 
sie  indess  so  schlecht  bewacht,  dass  habgierige  Seeräuber  es 
wagen  durften,  an  ihr  einen  Raub  zu  begehen,  der  nicht  allein 
über  sie  selbst,  sondern  über  viele  Tausende  Tod  und  Verder- 
ben brachte  '). 

Um  den  zwanzigsten  Juli  zeigte  sich  die  Krankheit  auch 
in  der  Stadt,  zuerst  in  der  Strasse  l'Escale  bei  vierzehn  Perso- 
nen, welche  höchstwahrscheinlich  mit  der  Ladung  des  Schiffs 
in  Berührung  gekommen  waren.  Es  ist  nie  recht  bekannt  ge- 
worden, wie  die  Pest  aus  dem  Schifte  und  dem  Lazarethe  in 
die  Stadt  gekommen  ist,  aber  sehr  wahrscheinlich,  dass  sie 
durch  kleine  von  den  Matrosen  gestohlene  oder  auf  eigene 
Rechnung  verhandelte  Quantitäten  seidener  Waaren  verbrei- 
tet wurde. 

Wiederholt  machten  einige  Aerzte  (Peyssonel,  Vater  und 
Sohn,  und  Sicard)  die  Behörde  auf  den  höchstverdächtigen 
Charakter  der  ersten  Erkrankungen  aufmerksam;  man  glaubte 
sich  aber  völlig  sicher,  nachdem  ein  Chirurg  die  Krankheit  für 
ein  gefahrloses  Wurmfieber  erklärt  hatte,  das  Produkt  der  heis- 
sen  Jahreszeit  und  des  Mangels  an  Getreide,  Oel  und  Wein,  in 
Folge  des  vorjährigen  Misswachses.  Selbst  als  die  Krankheit 
schon  eine  bedeutende  Zahl  von  Opfern  gefordert  hatte,  sah 
man  sie  noch  als  ein  ungewöhnlich  bösartiges  Fleckfieber  an. 
Indessen  erklärte  Peyssonel  der  Sohn  öffentlich  dieAnwesen- 


1)  S.  unten  Pest  zu  Toulou. 


800 

[172U.] 

heit  der  Pest,  und  das  Parlament  von  Aix  untersagte  alle  Ver- 
bindung mit  Marseille,  so  dass  sich  Mangel  an  Lebensmitteln 
zu  zeigen  anfing,  dem  man  indess  durch  Errichtung  neuer 
Märkte  in  der  Umgegend,  (auf  der  Strasse  [nach  Aubagne, 
Aix  und  l'Estange  von  der  Seeseite),  bei  denen  die  Käu- 
fer von  den  Verkäufern  abgesondert  waren,  zuvorzukom- 
men suchte  Selbst  als  noch  vier  Aerzte,  zwei  Chirurgen 
und  ein  Apotheker  den  Pestcharakter  des  Uebels  officiell  be- 
stätigt hatten,  erklärte  der  Magistrat  das  Uebel  für  nicht  con- 
tagiös.  —  Mit  Recht  beklagten  sich  die  benachbarten  Staaten 
bitter  über  die  Sorglosigkeit  der  Marseiller  Behörden,  welche 
dem  furchtbaren  Uebel  erst  dann  einen  Damm  entgegenzusetzen 
versuchten,  als  es  bereits  seine  Keime  weit  und  breit  ausge- 
streut hatte. 

Die  amtliche  Erklärung  von  dem  Ausbruche  der  Pest  hatte 
keine  andern  Erfolge  als  die  gewöhnlichen,  den  Schrecken  und 
die  Verzweiflung  der  Bevölkerung,  welche  sich  auch  den  streng- 
sten Anordnungen  bereitwillig  unterwirft,  wenn  nur  dem  Fürch- 
terlichsten ein  weniger  abschreckender  Name  gegeben  wird. 
Freilich  hat  selten  eine  Behörde  so  viel  Geistesgegenwart,  An- 
sehn und  Zutrauen  besessen,  um  diesen  Anforderungen  genügen 
zu  können.  —  Die  wohlhabenderen  Bürger  Marseille's  flohen 
auf  ihre  Landhäuser,  Viele  verliessen  Frankreich,  ja  Europa. 
Unter  ihnen  selbst  vier  Aerzte,  denen  man  ohne  Erfolg  nach- 
setzte. Später  entflohen  selbst  die  Behörden  l);  tausend  Ein- 
wohner machten  den  Versuch,  sich  mit  den  Waffen  in  der  Hand 
einen  Weg  nach  Toulon  zu  bahnen.  Zu  der  Pest  gesellte  sich 
der  Hunger,  es  kam  wiederholt  zu  Zusammenrottungen  des  Pö- 
bels2); Mord  und  Plünderung  waren  an  der  Tagesordnung, 
und  nur  die  strengsten  Massregeln  der  Besatzung  vermochten 
die  wiederholt  ausbrechende  Wuth  des  verzweifelnden  Volkes 


1)  Bresl.  Samml.  Vers.  14.  S.  217. 

2)  Unter  20  Personen  konnte  z.  B.  nur  ein  Pfund  Fleisch  vertheilt  werden } 
ein  Ei  kostete  10 — 12  Sous,  u.  s.  w. 
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zu  bezähmen  ').  Nur  die  Freigebigkeit  des  Hofes  2),  reichliche 
Unterstützungen  der  Nachbarstädte,  so  wie  die  Unerschrocken- 
heit  und  Umsicht  Einzelner,  z.B.  des  Bischofs  de  Belzunces, 
und  des  Commandanten  Langeron,  retteten  endlich  Marseille 
aus  dieser  Bedrängniss. 

Erst  nach  dem  vollen  Ausbruch  der  Seuche  (Mitte  Augusl) 
wurden  von  Montpellier  die  Aerzte  Chicoyneau,  Verney 
und  Pons  nebst  einigen  Andern,  von  Paris  du  Verney,  Boyer 
und  vermuthlich  auch  Astruc,  im  Ganzen  acht  fremde  Aerzte, 
nach  Marseille  gesendet,  deren  Meinungsverschiedenheit  in  Be- 
zug auf  das  Wesen  und  vorzüglich  die  Confagiosität  der  Krank- 
heit die  Verwirrung  und  die  Unschlüssigkeit  der  Behörden  nur 
zu  sehr  nährte  3).  Es  scheint,  dass  man  den  fremden  Aerzten 
auf  Kosten  der  einheimischen,  welche  fast  säinmtlich  strenge 
Contagionisten  waren,  einen  zu  grossen  Einfluss  vergönnt  habe  4). 
Zwei  von  den  Aerzten  aus  Montpellier  waren  gewissenlos  ge- 
nug, bald  wieder  in  ihre  Vaterstadt,  zurückzukehren,  aus  der 
sie  indess  alsbald  auf  Befehl  des  Hofes  entfern)  wurden,  um  eine 
strenge  Quarantaine  zu  halten.  Slatt  ihrer  gingen  Deidier 
und  Zerme  von  Montpellier  nach  Marseille  5). 

Alle  Beobachter  entwerfen  in  abschreckenden  Zügen  das 
Bild  der  Noth,  der  Verzweiflung,  der  Verwirrung,  welche  die 
Stadt  erfüllten.  Während  die  Mehrzahl  der  Aerzte  die  Krank- 
heit für  die  Pest  erklärte,  wurde  der  willkommneren  Darstel- 
lung der  Gegner  gemäss  Alles  verabsäumt,  um  das  Uebel  im 
Keime  zu  ersticken,  viele  Aerzte  verliessen  die  Stadt,  und  die 
wenigen  noch  übrig  gebliebenen  Wundärzte  hielten  sich  ver- 
borgen. Die  ärmsten  Volksklassen  litten  am  meisten;  am 
furchtbarsten  wülhete  die  Krankheit  in  den  engen   Gassen  der 


1)  Bresl,  Samml.  a.  a.  O. 

2)  Man  schenkte  der  Stadt  1  Million  Lirres,  später  Ledeulende  Mengen  von 
Getreide,  u.  s.  w. 

3)  Vergl.  Lorinser,  Pest  des  Orients.  S.  83  ff. 

4)  Kanold,  Sendschreiben,  S.  7. 

5)  Bresl.  Samml.  Vers.  13.  S.  179.     Die  Thäligkeit  der  Genaniilen  so  wie 
die  eine»  andern  Arztes,  Boutiller,  wird  aehr  gerühmt.  —  Das.  Vers.  14.  S.  523. 
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alten  Stadt,  in  den  Schlupfwinkeln  der  Verworfenheit  und  des 
Lasters.  Schon  am  28sten  August  hatte  dieselbe  eine  solche 
Höhe  erreicht,  dass  die  Zahl  der  Todten  an  diesem  Tage 
800  betrug.  Sie  verlief  äusserst  rasch,  oft  in  weniger  als  24 
Stunden,  selten  währte  sie  bis  zun  5ten  Tage.  Vorzüglich 
wurden  Kinder  und  Frauen  ergriffen;  eintretende  Durchfälle 
waren  absolut  tödtlich.  Brechmittel  leisteten  häufig  gute  Dienste, 
ebenso  Aderlässe  zur  Beschwichtigung  heftiger  Kopfschmer- 
zen (?)  *),  welche  indess  Andere  durchaus  verwarfen  2).  Die 
Untersuchung  der  Leichen  zeigte  keine  der  sonst  gewöhn- 
lichen Erscheinungen,  ausser  entzündlichen  Affectionen  einzel- 
ner Organe  und  grossen  Mengen  von  Würmern.  Einige  hiel- 
ten die  Krankheit  selbst  für  das  Mal  de  Slam  (die  damalige 
Bezeichnung  des  gelben  Fiebers.)  Später  indess  traten  statt 
des  anfänglichen  Fiebers  mehr  die  Bubonen  hervor.  Im  Septem- 
ber errichtete  man  im  Freien  Zelte  zur  Aufnahme  der  Kranken, 
und  es  schien  darnach  die  Wuth  der  Krankheit  sich  eine  Zeit- 
lang zu  massigen  s).  —  Bald  fehlte  es  an  Leichenbestattern, 
wie  es  schon  längst  an  Aerzten  und  Arzneien  gefehlt  hatte; 
200  Galeerensclaven  wurden  befreit,  um  als  solche  zu  dienen, 
aber  auch  sie  waren  unzulänglich,  und  ein  grosser  Theil  der 
Todten  wurde  durch  eigens  hierzu  bestimmte  Schiffe  auf  das 
hohe  Meer  gefahren  und  dort  versenkt  4). 

Die  Nachricht  von  dem  Geschick  der  unglücklichen  Stadt 
verbreitete  überall  Furcht  und  Schrecken,  und  veranlasste  in 
der  Nähe  und  Ferne  die  strengsten,  zum  Theil  übertriebensten 
Massregeln  zur  Abhaltung  des  furchtbaren  Feindes.  So  nicht 
allein  Frankreich  selbst,  sondern  ganz  Italien,  Spanien,  Eng- 
land u.  s.  w.  Die  päpstliche  Begierung  hob  alle  Communication 
nicht  allein  mit  Frankreich,  sondern  auch  allen  zwischengelese- 
nen  Ländern   auf,   und  erklärte  Graubüiulen  und   die  Schweiz 


1)  Kanold,  Sendschreiben.  S.  12. 

2)  Das.,  S.  IG. 

3)  liresl.  Samml.  Vers.  14.  S.  277. 
i)  Dus.,  Vers.  13.  S.  181. 


_363 

f  172ü.| 

schon  deshalb  für  verdächtig,  weil  der  französische  Gesandte 
die  an  ihn  gerichteten  Briefe  aus  Frankreich,  um  sie  der  zer- 
störenden Strenge  der  päpstlichen  Quarantaine  zu  entziehen, 
über  die  Schweiz  hatte  kommen  lassen.  Auf  ein  Marseiller 
Schiff,  welches  von  Livorno  kam,  wurden  die  Kanonen  gerich- 
tet, als  es  den  Versuch  machte,  in  den  Hafen  von  Civita  ve- 
cehia  einzulaufen.  Man  vermauerte  6  Thore  Roms,  und  die 
übrigen  10  Hess  man  durch  Cardinäle  bewachen.  In  Neapel 
bedrohte  man  den  Capitain  eines  Schiffes,  welches  zwei  Mo- 
nate vor  dem  Ausbruche  der  Pest  von  Marseille  ausgelaufen 
War,  mit  dem  Tode,  wenn  er  in  dem  Hafen  vor  Anker  gehen 
würde  u.  s.  w.  Noch  grausamer  verfuhr  man  zu  Ostende  mit 
einem  Marseiller  Schiffe,  welches  sich  4 — 5  Tage  lang,  zumal 
da  ein  Sturm  bevorstand  und  es  an  Lebensmitteln  zu  fehlen 
anfing,  bemühte,  in  den  Hafen  einzulaufen,  von  welchem  man 
es  mit  Kanonen  abhielt.  Der  Sturm  warf  dasselbe  endlich  auf 
eine  Sandbank,  von  welcher  aus  es  der  unglücklichen  Mann- 
schaft glückte,  ans  Land  zu  gelangen.  Aber  auch  hier  verhin- 
derte sie  eine  starke  Wache  am  weiteren  Vordringen.  Endlich 
gelang  es  dem  französischen  Gesandten,  ihnen  Hülfe  zu  schatten. 
Indess  wurde  das  Schiff'  und  die  Kleider  der  Schiffbrüchigen 
verbrannt,  sie  selbst  aber  nicht  eher  als  nach  einem  allgemei- 
nen Seebade  in  die  Quarantaine  aufgenommen.  (Bresl.  Samml. 
V.  14.  S.  407.) 

Dergleichen  Vorfälle  wiederholten  sich  an  andern  Orlen 
häufig  1).  Selbst  der  Bey  von  Tunis  übte  gegen  alle  proven- 
(jalischen  Schiffe  die  strengste  Sperre. 

Zu  Marseille  selbst  nahm  man  erst  dann  zu  den  kräftig- 
sten Massregeln  seine  Zuflucht,  als  die  Ertödlung  des  Uebels 
ausser  den  Grenzen  der  Möglichkeit  lag,  und  auch  da  noch  fand 
man  in  dem  Dogma  von  der  Luftansteckung  Trost  und  Beruhi- 
gung.   Chataud  war  verhaftet  und  zum  Tode  verurtlieilf,  sein 


1)  Bresl.  Samml.  a.  a,  O. 
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Schiff  mit  aller  Ladung  verbrannt1),  ebenso  das  Hausgeräth 
der  zuerst  inficirten  Wohnungen  zerstört  worden.  Wie  erfolg- 
reich aber  diese  und  andere  Anstalten  waren,  ergab  sich,  als 
bereits  im  October  35  Orte  der  Provence  für  angesteckt  er- 
klärt werden  mussten,  unter  denen  sich  die  Städte  Aix  und 
Toulon  befanden2). 

Ende  Novembers  schien  die  Pest  zu  Marseille  ihr  Ende  er- 
reicht zu  haben,  obschon  sich  in  den  Hospitälern,  wohin  nun 
alle  Erkrankten  gebracht  wurden,  noch  Pestkranke  in  ziem- 
licher Anzahl  befanden.  Man  gab  deshalb  den  Verkehr  wieder 
frei,  die  benachbarten  Städte  traten  wieder  in  freie  Communi- 
cation,  und  mit  einem  allgemeinen  Dankfeste  am  Allerheiligen- 
fage  glaubte  man  die  letzten  Reste  des  verheerenden  Uebels  in 
Unthätigkeit  gebannt  zu  haben.  Die  Folgen  einer  so  über- 
eilten Massregel  zeigten  sich  gar  bald;  schon  in  der  Mitte  No- 
vembers war  die  tägliche  Sterblichkeit,  angeblich  in  Folge  der 
Eröffnung  eines  verpesteten  Magazins,  wieder  über  30  gestiegen, 
und  erst  mit  dem  eintretenden  sehr  gelinden  Winter,  schien  sie 
gänzlich  zu  erlöschen  3).  Grosse  unentgeltliche  Getreidezusen- 
dungen der  Regiterung  kamen  der  Hungersnoth  zuvor,  welche 
die  unterlassene  Aussaat  fürchten  Hess,  grosse  Freiheiten  wur- 
den Denen  ertheilt,  welche  sich  in  der  entvölkerten  Stadt  nie- 
derliessen  4).  Denn  man  berechnete  im  Februar  1721  die  Zahl 
der  an  der  Pest  und  vor  Hunger  Gestorbenen  auf  mehr  als 
64,000  5).  Ueber  300  Kinder,  deren  Aeltern  und  übrige  Ange- 
hörige nicht  ermittelt  werden  konnten,  wurden  von  dem  Gute 
der  ohne  Erben  Gestorbenen  ausgestattet.  Jeder  der  in  der 
Pest  thätig  gewesenen  Aerzte  erhielt  von  der  Regierung  eine 
jährliche  Pension  von  4000  Livres,  eine  verhältnissmässige 
Rente  belohnte  die  Wundärzte,  deren  Verdienste  jene  der  Aerzte 


1)  Chataud  starb  noch  vor  der  Vollstreckung  des  Urtheils  selbst  an  der 
Test.  Bresl.  Samml.  V.  15.  S.  45. 

2)  S.  unten. 

3)  Bresl.  Samml.,  V.  14.  S.  520  ff. 

4)  Das.,  S.  620. 

5)  Das.,  V.  15.  S.  149. 
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vielleicht  noch  tibertrafen.  —  Im  März  1721  kehrte  der  öiient- 
liche  Verkehr  in  seine  alten  Formen  zurück;  die  verdachtigen 
Waaren  wurden  auf  der  kleinen  Insel  Pomige  der  Desinfection 
unterworfen,  und  zunächst  nahm  nun  die  strenge  Bestrafung  der 
in  der  Schreckenszeit  verübten  Verbrechen  die  Aufmerksam- 
keit der  Behörden  in  Anspruch  i).  Nichts  desto  weniger  kamen 
bei  der  Sorglosigkeit  im  Gebrauche  der  verpesteten  Mobilien 
bis  spät  in  den  Sommer  des  folgenden  Jahres  immer  noch  ein- 
zelne Pestfälle  vor2),  und  es  ist  mehr  als  wahrscheinlich,  dass 
der  Funke  bis  zum  J.  1722  unter  der  Asche  fortglimmte,  wel- 
cher sich  in  demselben  von  Neuem  zur  hochlodernden  Flamme 
erhob  3).  Uebrigens  zeigte  sich  auch  hier  nach  der  Pest  die 
gewöhnliche  Heirathslust;  in  einem  Monate  wurden  1000,  (An- 
dere sagen  sogar  10,000)  Ehen  geschlossen4). 

Aix. 

Nächst  Marseille  wurde  Aix,  eben  so  schrecklich  als  die 
benachbarte  Schwesterstadt,  heimgesucht.  Einigen  Angaben 
nach  betraf  der  erste  Pestfall  im  August  ein  60jähriges  Weib, 
deren  Section  drei  dabei  beschäftigten  Wundärzten,  und  später 
noch  11  andern  Personen  aus  den  Familien  derselben  den  Tod 
zuzog  5).  Indess  erreichte  die  Seuche  erst  im  December,  (in 
welchem  Monate  sie  zu  Marseille  allmählig  verschwand,  zu 
Toulon  aber  ausbrach),  ihre  Höhe,  auf  welcher  täglich  in  der 
von  drei  Viertheilen  ihrer  Einwohner  verlassenen  Stadt  über 
100  Personen  starben  °).  Selbst  das  Parlament  der  Provinz, 
durch  dessen  Sitz  in  Aix  dieser  Ort  zur  Hauptstadt  derselben 


1)  Bresl.  Samml.  V.  15.  S.  254.  —  Unter  diesen  Verbrechern  befand  sich 
einer,  welcher  mehrere  Kinder  durch  Arzneien  vergiftet  hatte ,  um  ihre  Hüter  an 
■ich  zu  bringen. 

2)  Das.,S.  490.V.  17.  S.  145. 

3)  S.  unten. 

4)  Bresl.  Samml.  V.  17.  S.  145. 

5)  Scheuchzer,  a.  a.  O. 

6)  Bresl.  Samml.  V.  14.  S.  018.  —  Das.  S.  522.  —  Der  Winter  17|»  zeich- 
nete sich  durch  Gelindigkeit  aus. 
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wurde,  war  gewissenlos  genug,  die  Stadt  zu  verlassen,  und  sich 
zuerst  nach  Tarascon  an  der  Rhone,  dann,  von  der  dortigen 
Bürgerschaft  zurückgewiesen,  nach  St.  Remy  zu  begeben,  wo- 
selbst man  es  ebenfalls  erst  nach  einer  Quarantaine  von  15  Ta- 
gen aufnahm  v).  Als  aber  auch  St.  Remy  bald  darauf  inficirt 
wurde,  zerstreuten  sich  die  Mitglieder2).  —  Unterdessen  er- 
neuerten sich  zu  Aix,  zufolge  gänzlicher  Rathlosigkeit  und  Unr 
kenntniss  der  so  theuer  erkauften  Lehren,  welche  die  Ge- 
schichte der  Pest  in  so  furchtbarer  Reichhaltigkeit  enthält,  alle 
so  oft  beschriebenen  Auftritte  früherer  Epidemieen.  In  Aix 
kam  es  so  weit,  dass  diejenigen,  welche  die  Erkrankten  in  die 
Lazarethe  brachten,  nach  der  Anzahl  der  von  ihnen  eingelie- 
ferten Kranken  besoldet  wurden,  und  so  ereignete  es  sich  häufig, 
dass  diese  Verworfenen  völlig  Gesunde  oder  doch  an  andern 
Uebeln  leicht  Erkrankte  gewaltsam  aufrafften  und  in  die  Laza- 
rethe überlieferten,  wo  sie  nun  erst  angesteckt  wurden  3).  Man 
klagte  allgemein  die  Feigheit  des  Parlaments  und  der  ebenfalls 
entwichenen  Behörden  als  die  Ursache  dieses  und  andern 
Unfugs  an.  —  Eben  so  einstimmig  war  man  in  dem  Lob  der 
Aerzte,  zu  denen  sich  auch  Chicoyneau  und  Verney  gesellt 
hatten,  welche  auch  hier  wieder  die  unmittelbare  Ansteckung 
leugneten,  aber  an  Garidel  einen  einsichtsvollen  Gegner  fan- 
den 4).  Indessen  behandelten  die  Aerzte  von  Montpellier  im 
Ganzen  nur  sehr  wenige  Kranke,  und  ohne  bessern  Erfolg  als 
die  Spitalärzte  5).  Man  machte  zu  Aix  die  Beobachtung,  dass 
Fontanelle,  Fisteln,  Krätze  und  andere  Hautausschläge  vor  der 
Pest  schützten,  dass  dagegen  Syphilitische,  denen  Quecksilber 
gegeben  worden  war,  unfehlbar  starben.  Die  Application  der 
Vesicatore  auf  die  Bubonen  bewies  sich  nachtheilig,  indem  sie 
eine  brandige  Entzündung  verursachten.     Zweckmässiger  war 


1)  Eresl.  Samml.  V.  14.  S.  40G. 

2)  Das.,  V.  ID.  S.  4G. 

3)  Das.,V.  14.  S.  G19. 

4)  S.  die  Ericfe  Garidel's  an  Schcuchzer;  Bresl.  Samml.  V.  15,  S.  152 
und  374. 

5)  Das.,  S.  374. 
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es,  sie  zu  scarificiren  und  durch  Digestiva  zur  Eiterung  zu  brin- 
gen. Aetzmittel  zeigten  sich  dagegen  bei  den  Karbunkeln, 
nachdem  sie  scarificirt  worden  waren,  sehr  hülfreich  *). 

Im  März  endlich  liessen  die  Verheerungen  nach,  nachdem 
mehr  als  12,000  Menschen  hinweggerafft  worden  waren  2),  und 
man  setzte  auf  den  20sten  April  den  Anfang  der  allgemeinen 
Quarantaine  fest,  vor  welcher  'auffallend  viele  Heirathen,  na- 
mentlich zwischen  Wittwern  und  Wittwen,  geschlossen  wur- 
den 3).  Nichtsdestoweniger  kamen  immer  noch  Pestfalle  genug 
vor,  und  gleichzeitig  wurden  viele  Kinder  von  den  Blattern  hin- 
weggerafft. Ja  zu  Anfang  Aprils  schien  die  Pest  noch  einmal 
ihre  alte  Wuth  erneuern  zu  wollen,  wobei  man  die  Beobach- 
tung machte,  dass  die  in  der  ersten  Periode  mit  Erfolg  ange- 
wendeten Heilmittel  Nichts  leisteten  und  selbst  schädlich  waren. 
Dies  galt  insbesondere  von  den  Brech-  und  Abführmitteln. 

Toulon. 

Die  ausserordentlich  lebhafte  Verbindung  der  Städte  und 
Gemeinden  der  Provence  durch  die  Leichtigkeit  der  Communi- 
caüon  zur  See  erklärt  den  Ausbruch  der  Seuche  in  den  übri- 
gen Orten  nur  zu  leicht,  und  lässt  erwarten,  dass  dieselbe  auch 
weit  umsichtigerer  Massregeln  als  der  wirklich  angewendeten 
gespottet  haben  würde. 

Antrechau's  Beschreibung  der  Pest  zu  Toulon  fasst  der 
bürgerlichen  Stellung  ihres  Verfassers  nach  4)  zwar  vorzüglich 
das  sanitäts -polizeiliche  Interesse  ins  Auge,  und  führt  dieses 
nicht  ohne  eine  sehr  lästige  und  wenig  geordnete  Breite  durch, 


1)  Scheuchzer,  a.  a.  O. 

2)  Bresl.  Samml.  V.  15.  S.  257. 

3)  Das.,  S.  370. 

4)  Antrechau  war  erster  15  ürgermeislcr  vonT'ou!on,und  s(aml  deshalb  im 
Mittelpunkte  der  Ereignisse.  Er  wurde  von  allen  obrigkeitlichen  Personen  allein 
nicht  von  der  Krankheit  hinweggerafft,  obschon  in  seiner  nächsten  Nähe  zwei  sei- 
ner Brüder  starben.  Er  glaubt,  dass  ihn  ein  chronisches  Nasengeschwür  ge- 
schützt habe. 
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ist  aber  Immer  für  die  Geschichte  der  Seuche  selbst  und  der 
Pest-Schutzanstalten  nicht  ohne  Werth. 

Bald  nach  dem  Ausbruche  der  Pest  in  Marseille  flohen 
viele  Familien  nach  Toulon,  um  dort  in  die  Quarantaine  auf- 
genommen zu  werden ;  ihre  Zahl  wuchs  aber  bald  so  sehr,  dass 
sehr  Viele  zurückgewiesen  werden  mussten.  Es  konnte  nicht 
fehlen,  dass  der  Same  der  Krankheit  gar  bald  (nach  18  Tagen) 
durch  jene  Flüchtlinge  in  die  Quarantaine  von  Toulon  gebracht 
wurde,  und  hierdurch  diese  Anstalt  ihren  eigentlichen  Zweck 
verlor.  Deshalb  richtete  man  nun  das  Marinehospital  St.  Man- 
drier  zur  Quarantaine  ein,  und  glaubte  genug  gethan  zu  haben, 
wenn  man  den  Zugang  zur  Stadt  durch  zwei  kleine  Fahrzeuge, 
welche  vor  dem  Hafen  kreuzten,  schützte,  während  man  die 
Noth  der  Nachbarstadt  durch  reichliche  Zufuhr  linderte.  Aber 
eben  diese  thätige  Hülfe  wurde  durch  die  Gewissenlosigkeit  De- 
rer, die  sie  zunächst  vermittelten,  der  Sfadt  zum  Unheil.  Denn 
jene  Schiffer  gingen  zu  Marseille  ans  Land,  und  verkehrten 
mit  den  Einwohnern  ohne  die  geringste  Vorsicht.  Trotzdem 
blieb  die  Pest  noch  immer  auf  die  Quarantaine  beschränkt,  ob- 
schon  die  sich  täglich  mehrende  Zahl  der  Kranken  die  Errich- 
tung einiger  hölzernen  Spitäler  nöthig  machte,  zu  denen  der 
König  das  Material  aus  den  Magazinen  des  Arsenals  verwilligte. 
—  Aber  nur  zu  bald  bereiteten  Ruchlosigkeit  und  schmutzige 
Gewinnsucht  auch  der  Stadt  den  Untergang,  welchen  diese  durch 
die  bisherigen  Vorsichtsmassregeln  auch  ferner  von  sich  abwen- 
den zu  können  geglaubt  hatte.  Ein  Theil  der  Ladung  Cha- 
taui's  war,  wie  wir  schon  oben  bemerkt  haben,  auf  die  bei  Mar- 
seille liegende  Insel  Jarre  gebracht  worden.  Ihre  schlechte  Be- 
wachung reizte  die  Habsucht  einiger  Einwohner  von  Bandol, 
einem  kleinen,  3  Meilen  von  Toulon  gelegenen  Seehafen, 
welche  in  einer  Nacht  auf  Jarre  landeten  und  einen  Ballen 
Seide  mit  sich  nahmen.  Diese  Elenden  unterlagen  nicht  allein 
selbst  der  Pest,  sondern  verbreiteten  sie  sehr  bald  auch  über 
ihr  ganzes  Dorf.  In  dieser  Zeit  war  ein  gewisser  Cancelin, 
ein  Barkenführer,  in  Bandol  gewesen,  von  wo  er,  nach  Zurück- 
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lassung  seines  Fahrzeugs  am  5ten  Oktober  1720  zu  Lande  nach 
Tonion  zurückkehrte,  unter  dem  Schutze  seines  Gesundheits- 
passes, den  er  unterwegs  selbst  noch  einmal  hatte  bestätigen 
lassen.  Erst  am  6ten  Oktober  wurde  es  bekannt,  dass  inBan- 
dol  die  Pest  ausgebrochen  sey,  worauf  sogleich  Alles  Nöthige 
und  zwar  mit  dem  besten  Erfolge  verfügt  wurde.  Cancelin 
selbst  aber  starb  am  Uten  Oktober,  ohne  dass  sein  Tod  weiter 
bemerkt  wurde.  Als  aber  am  17ten  Oktober  auch  Cancelin 's 
Tochter  starb,  äusserte  ein  Nachbar  den  Verdacht,  dass  Cance- 
lin, wie  sich  aus  der  Gegenwart  seiner  Barke  in  Bandol  schlies- 
sen  lasse,  daselbst  gewesen  und  sein  und  seiner  Tochter  Tod 
durch  die  Pest  verursacht  worden  seyn  möchte.  Indessen  läug- 
neten  die  Aerzte,  welchen  die  Untersuchung  der  Leiche  der 
Tochter  aufgetragen  wurde,  wiederholt,  dass  diese  an  der  Pest 
gestorben  sey,  und  erst  eine  dritte  Commission,  welche  genauer 
zu  Werke  ging,  erklärte  den  Fall  für  verdächtig,  worauf  so- 
gleich alle  im  Hause  gerade  gegenwärtigen  Personen,  Nachbarn, 
Freunde  und  Verwandte  der  Verstorbenen  abgesperrt  und  bald 
darauf  in  das  Hospital  St.  Roch  gebracht  wurden,  wo  erst  am 
25sten  Tage  zwei  Kinder  und  später  noch  fünf  andere  Perso- 
nen aus  der  Familie  Cancelin's  starben.  Bald  darauf  (vom 
3ten  December  an)  kamen  noch  einige  Pestfälle  unter  den  Er- 
ben einer  angeblich  am  Schlagfluss  gestorbenen  Wittwe  vor. 
Durch  baldige  Isolirung  dieser  Kranken  gelang  es  auch  jetzt 
noch,  das  drohende  Unheil  abzuwenden.  Aufs  Neue  überliess 
man  sich  den  frühesten  Hoffnungen,  als  plötzlich  (Ende  Decem- 
ber) das  Uebel  in  einer  Verbreitung  und  auf  so  vielen  Punkten 
zugleich  ausbrach,  dass  seine  nochmalige  Unterdrückung  ge- 
radezu unmöglich  wurde. 

Diesmal  wurde  der  Zunder  des  Verderbens,  der  nur  zu  bald 
zur  ungeheuren,  Alles  verheerenden  Flamme  aufloderte,  aus 
dein  benachbarten  Aix,  wo  die  Behörden,  obgleich  bereits  die 
Pest  in  der  Stadt  herrschte,  fortfuhren,  Gesundheitspässe  aus- 
zustellen, in  das  unglückliche  Toulon  geschleudert.  — 

Hueser'«  Unter»    II.  24 
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Ein  gewisser  Gras1)  bemerkte,   dass   es  in  der  Stadt  an 

groben  wollenen  Tüchern  fehle.  Er  gab  vor,  dergleichen  in 
Signe,  einem  kleinen  Flecken,  4  Meilen  von  Toulon  gelegen, 
wo  man  solche  Zeuge  verfertigte,  kaufen  zu  wollen.  Er  gesellte 
sich  einem  Maulescltreiber  aus  demselben  Orte  zu,  mit  wel- 
chem er  von  Signe  nach  Aix  reiste,  und  kaufte  daselbst 
vier  Ballen  von  diesem  Zeuge,  die  er  in  der  Nacht  in  eine  nicht 
weit  von  Signe  entfernte  Scheune  bringen  Hess;  unter  dem 
Schutze  seines  Passes  kehrte  er  wieder  in  den  Flecken  zurück. 
Dort  Hess  er  sich  einen  neuen  Zettel  für  sich  und  den  Maul- 
thiertreiber  geben,  in  welchem  bezeugt  wurde,  dass  er  von  Si- 
gne, wo  Alles  gesund  sey,  (welches  pünktlich  wahr  war),  mit 
E\vei  Mauleseln  abreise,  die  mit  vier  Ballen  dort  verarbeiteter 
Wolle  beladen  seyen. 

Gras  kam  mit  seiner  Waare  am  10ten  Januar  in  Toulon 
an  und  hatte  bereits  nach  zwei  Tagen  seinen  ganzen  V'orrath 
verkauft.     Am  17ten  starb  seine  Tochter  mit  den  unzweideu- 
tigsten Symptomen,    Gras  selbst  begab  sich  in  ein  Landhaus, 
wo   er   vor  seinem   nach   5  Tagen   ebenfalls   erfolgenden  Tode 
sein  Verbrechen  gestand.     Zum  Theil  hatte  er  jene  Waaren  in 
Toulon  verkauft,   zum  Theil  nach  Saine,   Auriol,   Sanlieu 
und   andere   Orte   versendet,    welche    nur    zu   bald  Toulon's 
Schicksal  (heilten2).     Aber  es  war  zu  spät!    Die  Seuche  hatte 
sich  bereits  in  einer  Allgemeinheit  verbreitet,  dass  es  unmöglich 
wurde,   die  bereits  hell  lodernde  Flamme  noch  einmal  zu  er- 
sticken.    Trotz  der  strengsten  Absperrung  der  Kranken,  trotz 
der  eifrigsten  Sorge  für  die  Verhütung  von  Unordnung,  Mangel 
und  Gesetzlosigkeit  offenbarten  sich  gar  bald  alle  die  Schrecken, 
deren  nähere  Schilderung  nur  eine  Wiederholung  von  Scenen 
»eyn  würde,   die  wir  in  dieser  Schrift  schon  so  oft  beleuchtet 
haben.     Man  untersagte  alle  öffentlichen  Zusammenkünfte,  man 
verschloss  selbst  die  Kirchen;  —  die  Pest  drang  mit  einem  Kar- 


1)  Andere  nennen  denselben  GraiML 

2)  Bresl.  Samml.  Verl.  15.  S.  250. 
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ren  Leinwand,  den  man  zum  Verband  der  Kranken  aus  angeb- 
lich gesunden  Häusern  gesammelt  hatte,  selbst  in  das  Rath- 
haus,  und  raffle  das  sämmtliclie  Behördenpersonal,  Antrechau 
ausgenommen,  hinweg.  Hunderte  von  Galeerensclaven  erhiel- 
ten ihre  Freiheit  ;für  den  gefahrlichen  Preis,  als  Leichenbestatler 
zu  dienen,  hundert  Andere  ihres  Gleichen  ersetzten  ihren  Ver- 
lust, um  bald  ihr  Schicksal  zu  theilen.  Vor  Allem  war  der  Un- 
tergang der  meisten  Aerzte  und  Wundärzte  schmerzlich,  und 
die  Noth  zwang  selbst  hier  zu  dem  Versuche,  befreiten  Galee- 
rensclaven die  Pflege  der  Kranken  zu  überlassen.  Einer  von 
diesen  erwarb  sich  bald  durch  seine  grosse  Geschicklichkeit 
vielen  Ruhm  und  nicht  geringes  Verdienst.  Erst  im  Juni  1721 
wurden  die  Aerzte  Meine  und  Baily  von  Paris  nach  Toulon 
geschickt  und  denselben  sehr  bedeutende  Gehalte  zugesichert. 
Indessen  wüthefe  die  Krankheit  wie  kaum  je  anderswo,  und  zu 
Ende  April  betrug  die  tägliche  TodtenzabI  über  300.  Erst  als 
man  am  10ten  Mai  die  strenge  Sperre  der  angesteckten  Häuser 
aufhob,  und  den  Einwohnern  selbst  die  Sorge  für  ihre  Sicher- 
heit iiberliess,  liess  das  Uebel  nach;  vielleicht  eben  so  sehr, 
weil  es  ihm  in  der  entvölkerten  Stadt  an  Opfern  zu  fehlen  an- 
fing, als  in  Folge  dieser  Massregel,  die  noch  niemals  günstige 
Erfolge  gehabt  hat,  wo  ihr  nicht  regelmässig  eingerichtete  Be- 
suchsanstalten zu  Hülfe  kamen.  Erst  mit  dem  ISten  August 
horte  die  Seuche  auf;  der  letzte  Todesfall  aber  betraf  noch  am 
8ten  September  einen  Herrn  de  Bonnegrace,  welcher  sich 
zu  eilig  einer  ihm  zugefallenen  Erbschaft  versicherte. 

Toulon  hatte  vor  dem  Ausbruche  der  Pest,  im  September 
1720,  ohne  die  Marine  und  Garnison,  26,276  Einwohner,  die 
Zahl  der  an  der  Pest  Gestorbenen  betrug  nach  den  Todten- 
listen  13,2S3.  Da  indess  eine  Zählung  der  Einwohner  nach  der 
Pest  nur  die  Summe  von  10,493  ergab,  so  musste  der  Men- 
schenverlust als  über  16.000  betragend  angenommen  werden. 
Indess  ist  nicht  zu  vergessen,  dass  manche  Flüchtlinge  nicht 
wieder  zurückkehrten.  —  In  die  Klöster  war  die  Pest  durchaus 
nicht  eingedrungen.  —  Die  Zahl  der  Städte  und  Ortschaften,  in 
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welchen  die  Pest  geherrscht  halte,  betrug  überhaupt  63  ').  — 
Als  aber  zu  Marseille  im  April  1722  die  Pest  von  Neuem 
ausbrach,  hatte  es  Toulon  nur  der  strengsten  Absperrung  sei- 
nes Gebiets  zu  danken,  dass  das  kaum  iiberstandene  Unheil 
nicht  wiederkehrte,  welches  die  unverantwortlichste  Sorglosig- 
keit der  Aerzte  der  Nachbarstadt  auch  jetzt  wieder  verkannte  2). 

Wenig  fehlte,  dass  die  Pest  von  Toulon  aus  nicht  auch 
nach  Amerika  durch  zwei  dahin  bestimmte  Schiffe  gelangt 
wäre,  auf  welchen  bereits  180  Personen  gestorben  waren,  deren 
Tod  man  dem  Scorbut  zuschrieb.  Glücklicherweise  wurden  sie 
noch  zu  rechter  Zeit  verhindert,  die  Anker  zu  lichten  3).  Eine 
Nachricht  behauptet  zwar  die  Verschleppung  der  Pest  nach 
Cusco  in  Peru  durch  ein  Marseiller  Schiff,  ohne  sich  indes» 
über  die  Eigentümlichkeiten  der  Krankheit  näher  auszulassen  4). 

Ferner  darf  nicht  unerwähnt  gelassen  werden,  dass  neben 
der  Pest  zu  Marseille  und  Toulon  die  Blattern  herrschten, 
woraus  die  Irrigkeit  der  Annahme  hervorgeht,  welche  beide 
Krankheiten  als  sich  einander  ausschliessend  betrachtet. 

1722.     Marseille. 

Noch  einmal  sollte  das  unglückliche  Marseille  aus  einer 
Sicherheit  aufgeschreckt  werden,  der  es  sich  schon  seit  lange 
glaubte  überlassen  zu  dürfen.  Die  Pest  war  eigentlich  seit 
ihrem  ersten  Ausbruche  noch  nie  ganz  verschwunden  gewesen; 
aber  vereinzelte  Erkrankungen  und  Todesfälle  wurden  fast 
nicht  geachtet,  wo  man  die  ganze  Wuth  des  entfesselten  Unge- 
thüms  kennen  gelernt  hatte.  Diese  Sicherheit  sollte  Marseille 
von  Neuem  an  den  Rand  des  Verderbens  bringen.  Im  April 
1722  mehrten  sich  die  verdächtigen  Erkrankungen;  die  Aerzte 
erklärten  dieselben  von  Neuem  für  von  der  Pest  verschiedene 


1)  Sie  sind  bei  Antrechau,  S.  167  der  deuticheu  Uelierselzung,  nament- 
lich verzeichnet. 

2)  S.  oben  S.  350. 

3)  Bresl.  Samml.  Vers.  14.  S.  621. 

41  Das.,  V;  17.  S.  261.  —  V.  18.  S.  466. 
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Krankheilen;  ein  Urlheil,  welches  vielleicht  nicht  sowohl  aus 
einer  wirklich  gänzlich  unerklärlichen  Verblendung,  als  aus 
Rücksichten  für  die  Ruhe  der  Einwohner  hervorging.  Nichts- 
destoweniger griff  die  Pest  von  Neuem  um  sich,  die  Behörden 
stellten  keine  Gesundheitspässe  mehr  aus,  viele  Einwohner  ver- 
liessen  die  Stadt,  und  diese  selbst  wurde  mit  einem  Cordon 
umgeben.  Glücklicherweise  gelang  es  indess,  durch  strenge 
Massregeln  die  Seuche  so  zu  beschränken,  dass  die  durch  sie 
verursachte  Sterblichkeit  die  Zahl  von  100  Personen  wenig 
überstieg,  und  im  November  endlich  konnte  nicht  allein  Mar- 
seille, sondern  auch  ganz  Frankreich  als  gänzlich  von  der  Pest 
frei  erklärt  werden.  Die  letzten  Fälle  kamen  in  dem  beson- 
ders hart  betroffenen  A.vignon  lind  Mende  vor  ').  — 

Ozanam  gibt  den  durch  die  Pest  vom  Juli  1720  bis  zu 
Ende  August  1721  in  der  Provence  verursachten  Menschenver- 
lust auf  S4,719  an. 

Wenn  wir  aber  nach  den  Resultaten  fragen,  weiche  die 
Beobachtung  so  ungeheurer  Verheerungen  für  die  Wissenschaft 
hatten,  so  werden  dieselben  fast  gänzlich  vermisst.  Wenigstens 
war  dies  in  Bezug  auf  die  Nosologie  der  Krankheit  der  Fall. 
Denn  wenn  auch  in  dem  eigentlich  längst  abgethanen  Streite 
über  die  Contagiosität  die  Verfechter  der  letzteren  zuletzt  den 
Sieg  davon  trugen,  und  wenn  das  sanitätspolizeiliche  Interesse 
dadurch  sehr  gewann,  so  blieb  die  Therapie  desto  vernachläs- 
sigter, und  Theriak,  Diascordium  u.  s.  w.,  namentlich  der  be- 
rühmte Vinaigre  des  qualre  voleurs  spielten  noch  immer  eine 
Rolle,  deren  sie  längst  nicht  mehr  würdig  hätten  gehallen  wer- 
den sollen.  —  Nichtsdestoweniger  war  es  diese  provenc.alische 
Pest,  welche  Patrik  Russel's  und  Muratori's  klassische 
Schriften  hervorrief,  deren  Verdienste  indess  schon  von  Lo- 
rinser  ausführlich  gewürdigt  worden  sind  2). 


1)  Bresl.  Samml.  Vers.  22.  S.  504. 

2)  Lorinier,  die  Pest  ilcs  Orients.  8.  82  ff. 
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Verzeichniss     der    wichtigsten    Schriften    über 
die   Pest   der  Jahre   1700  —  17  14;  —  1720— 172  2. 

Sthaar,   Joh.   Bern.,   De  feste   Polonica.  —  Act.    erudit. 

Lips.  arm.  1710.  p.  215.  seq. 
Grassius,   Sa  in.,    Hisloria  compendiosa  pestis  in  confiniis 

Si/esiae  grassantis  anno  1708.  —  Eph.  N.  C.  Cent.  I.  et 

IL  opp.  p.  107.  seq. 
de  Helwicl),   Christ.,    De  pesle  nupcru  liosenbergensi.  — 

Ibid.   Cent.  I.  et  IL  p.  292.  seq. 
Lauterbach,    Sani.   Fried.,    Kleine    Fraustädtische    Pest- 

Chronika,  oder  kurze  Erzählung  Alles  dessen,  was  sicli 

bei  wehrender  Contagion  zugetragen.     Leipz.  1710.   8. 

t  Wie],    Joh.   Baltb.,    Von   der    Thornischen  Pest   1708. 
i  _ 

Kanold,   Joh.,   Einiger  Medicoruni  Sendschreiben   von  der 
a.  1708  in  Preussen  und  a.  1700  in  Dantzig  grassireten 
Pesülenlz  u.  s.  w.,   nebst  einem  Anhange;   Von  der  a. 
1708  zu  Rosenberg  in  Schlesien,    und  a.  1709  xu  Frau- 
stadt in  Pohlen  erlidlenen  Pestilentz  u.  s.  w.     2.  Ausg. 
Bresl.  1713.  4.  —  Haupt  quelle.  — 
Stocke!,   Manasse,   Anmerkungen,   welche   bei   der  Pest, 
die«.  1709  inDanzig  grassirt,  beobachtet.  Hamb.  1710.  4. 
Schelwig,   Sani.,  Denkmal   der  Pestilentz,   womit  der  ge- 
rechte Gott  —  im  Jahre  1709  die  Stadt  Dantzig  heiin- 
gesucht  hat.     Danzig.  o.  J.  8. 
Weickhmann,    Joach.,    Theologischer    und    ausführlicher 
Unterricht    von    der    Pestilentz    (zu    Danzig)    u.   s.   w. 
Zerbst,  1711.     8. 
Erndl,    Christ.  Henr.,   Febris  peslilentialis  in  aula  regia 
Polonica  anno  1710  et  1711  grassari  deprehensae  hislo- 
rica  relalio.  —  Ephem.  N.  C.  Cent.   V.  p.  247.  seq. 
Wald  Schmidt,  Christ.,   De  singutaribiis  quibusdam  pestis 
hohaticae.     KU.    1721.    4.       (S.    auch    Haller,    Diss. 
pract.    Vol.  V.  p.  547.  teq.)     Eine   nicht  allein   für  die 
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Geschichte  der  Pest  in  Molstein  im  Jahre  1711  wühl  ige, 
sondern  auch  sonst  sich  sehr  vorteilhaft  auszeichnende 
Dissertation. 
Bötticher,  Joh.  Gottl.,  Morborum  mahgnorum,  imprimit 
peslis  el  peslilenliae  brevis  et  genuina  explicatio,  —  cid 
pestis  per  sex  menses  Haffniae  saevietilis  brevissima  el 
vera  historica  descriptio  hinc  t'nde  est  adjuncta.  Ham- 
burg. 1713.  8. 
Köleser  de  Keres-Eer,   Sani.,   Pestis  Dacicae  anni  1709 

scrutinium  et  cura.     Cibinii,  1709.     12. 
de  Peima,  Baro  de  Beintema,  J.  J.  W.,  Loimologia  sive 
hisloria  constilutionis  pestilentis  annis  1708 —  1713  per 
Thraciatn,  Sarmatiam,  Polonium,  Silesiam,  Daciam,  Hun- 
gariam,  Livoniam,  Duniam,  Sueciam,  Saxoniam,  infe- 
riorem Austriam  etc.  grassalae.      Vienn.  1714.     8. 
Werloschnig  a  Perenberg,   J.  ßapt.,   et  Loigk,  Anf. , 
Historia  peslis,  quae  ab  anno  1708  ad  annum  1713  Trati- 
sylvaniam,  Hungariam,  Austriam,  Pragam  et  Ralisbo- 
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dali  in  luce  nett  anno  1714  ed  in  quetla  terza  eaizione 

accresciuta  col  dettag/io  della  Feste  che  ultimamenle  ha 
desoluta  Marsiglia.  Milano.  1721,  8.  (3te  Ausgabe. 
Die  erste  ist  von  Modena  1714;  die  neueste  von  Mai- 
land 1832.) 
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Die  Wechsellieber  der  Jahre  1734  und  1735. 

Nach  dieser  Abschweifung  knüpfen  wir  den  Faden  der 
chronologischen  Betrachtung  der  Volkskrankheiten  da  an,  wo 
wir  ihn  nach  der  Schilderung  der  Beobachtungen  Wintring- 
ham's  verliessen  '). 

Noch  immer  finden  wir  in  dieser  Zeit  die  Wechselfieber 
an  der  Spitze  und  als  die  gemeinsame  Grundlage  der  Volks- 
krankheiten,  selbst  an  Orten,  welche  sonst  durch  ihre  Immuni- 
tät gegen  diese,  gewöhnlich  lokalen  Einflüssen  zugeschriebenen 
L'ebel  bekannt  sind.  Aber  eben  so  klar  heben  sich  auch  die 
Uebergänge  und  Verbindungen  derselben  mit  der  ungewöhnlich 
grossen  Zahl  der  typhösen  Krankheitsformen  hervor,  welchen 
wir  in  dieser  Zeit  nicht  allein  auf  dem  alten,  sondern  auch  auf 
dem  neuen  C'ontinent  begegnen. 

Ganz  besonders  hatten  von  diesen  Wechselfiebern  die 
Kriegsheere,  besonders  die  österreichischen  zu  leiden,  weil  ihre 
Thätigkeit  sich  öfter  auf  Schauplätzen  bewegte,  die  von  je 
durch  ihre  verderblichen  Krankheiten  berüchtigt  waren.  Eine 
vortreffliche  Dissertation  aus  dieser  Zeit  gewährt  ein  höchst 
sprechendes  Bild  von  diesen  Zuständen  der  damaligen  Kriegs- 
heere.     Ihr  Verfasser,  Kramer,   österreichischer  Feldarzt2), 


1)  S.  obenS.  316. 

2)  In  einer  andern,  unten  anzuführenden  Schrift    nennt  er  sich  ,, Kaiser!. 
Protomedicus  am  Rhein". 
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hebt  vorzüglich  die  Beziehung  des  Scorbttta  zu  jenen  Wechsel- 
fiebern hervor,  den  er  besonders  in  Ungarn,  namentlich  im 
Bannat  und  in  Oberitalien  beobachtete.  Er  hält  jenes  Ver- 
hältniss  des  Scorbuts  zu  den  Wechselfiebcrn  für  ein  so  innigef, 
dass  er  grade/.u  behauptet  und  es  wiederholt  hervorhebt,  kein 
Soldat  bekomme  den  Scorbut  anders  als  nach  einem  Wechsel- 
lieber, sobald  nur  die  übrigen,  namentlich  diätetischen  Ur- 
sachen des  ersteren  sich  ebenfalls  vorfänden.  Aus  dem  letzte- 
ren Grunde  sey  er  vorzüglich  unter  böhmischen  Regimentern, 
am  wenigsten  unter  den  deutschen  gemein,  weil  jene  fast  nur 
von  Hülsenfrüchten  und  Mehlspeisen  lebten,  während  diese  eine 
kräftigere  Kost  vorzögen. 

Unter  den  vielen  interessanten  Angaben  befindet  sich  auch 
eine  in  Bezug  auf  die  Diagnose  der  Wechselfieber,  welche  auf- 
fallend genug  an  eine  neuere  Behauptung  von  Kremers  erin- 
nert ').  Kramer  nämlich  hörte  alle  Wechselfieberkranke  über 
einen  innerlichen  Rückenschmerz  klagen,  welcher  schon 
vor  dem  Eintritt  des  Fiebers  da  war,  während  dieses  wieder 
nicht  früher  wich  als  nach  dem  Verschwinden  jenes  Schmerzes. 
Kremers  aber  hält  bekanntlich  einen  durch  äussern  Druck  auf 
die  Dornfortsätze  an  irgend  einer  Stelle  der  Wirbelsäule  her- 
vorgerufenen Schmerz  für  das  pathognoinonische  Symptom  der 
Wechselfieber. 

1734  und  173o.     Wechsclfieucr  am  Rhein.  —  Molitor. 
—  Ruhr,  IJagerfieber.  —  Krämer. 

Am  Rhein  verbreiteten  sich  diese  Wechselfieber  bei  einer 
durch  Regengüsse  und  Ueberschwemmungen  charakterisirten 
Witterung  vorzüglich  unter  den  kaiserlichen  und  französischen 
Truppen,  namentlich  bei  der  Belagerung  von  Philippsburg2). 


1)  Kreniers,  C. ,  Beobachtungen  und  Untersuchungen  über  das  Wechsel- 
fieber.    Aachen  u.  Leipz.  1837.      8. 

2)  Vom  lUten  Mai  bis  18len  Juli.  Die  Belagerung  endete  mit  der  Ucbergabe 
der  Festung  an  die  Franzosen  unter  Asfeld.  Die  Veranlassung  dieses  durch  die 
Schlacht  bei  Clauaen  beendigten  kurzen  Kriegs  gab  bekanntlich  Ludwig  XV. 
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—  Die  hervorstechenden  Krankheiten  waren  Durchfälle  und 
Petechialfieber;  ein  bedeutender  Theil  der  Truppen  wurde  nach 
Heidelberg  verlegt,  wo  sich  nun  dieselben  üebel  verbreiteten, 
und  vom  Herbste  1734  bis  zum  März  1735  fortwährten.  — 
Diese  Fieber  begannen  meistens  unter  der  Form  rheumatischer 
Zufälle,  dann  gab  sich  das  Leiden  der  Respirations-  und  Darm- 
schleimhaut  durch  Husten  und  Erbrechen  kund,  bis  zuletzt  hef- 
tige Schweisse,  Delirien,  Petechien  und  Zersetzungsfriesel  den 
ausgebildeten  Typhus  offenbarten. 

In  ähnlicher  Weise  litten  die  Truppen  im  J.  1735.  Der 
Winter  war  von  gehöriger  Beschaffenheit,  der  Frühling  vorzüg- 
lich schön  gewesen,  die  Hundstage  aber  waren  feucht  und  reg- 
nerisch. Die  sich  nun  verbreitenden  Tertianfieber  ergriffen  zu- 
erst die  Gemeinen,  dann  aber  auch  den  Stab  der  französischen 
Truppen,  vorzüglich  das  Regiment  Schiv.  Weniger  und  gelin- 
der wurde  das  Civil  befallen.  So  herrschten  diese  Fieber  zu 
Speyer,  Philippsburg  und  Frankenthal.  Vorzüglich  lit- 
ten Stallknechte  und  Wäscherinnen,  namentlich  auf  den  Dör- 
fern Mingelsheim  und  Rotha.  Ein  Bataillon  schützte  sich 
auf  den  Rath  seines  Chirurgen  durch  den  Genuss  von  Wer- 
muthwein,  und  hatte,  statt  wie  die  übrigen  80 — 100,  nur  8 — 10 
Fieberkranke.  Mehr  noch  bewährte  sich  die  China.  Die 
Haupterscheinungen  waren,  ausser  leichtem  Frost,  Kopf-  und 
Lendenschmerzen;  ersterer  war  so  heftig,  dass  die  Kranken  in 
den  Paroxysmen  die  Besinnung  verloren.  Dem  Lendenweh 
aber  folgte  häufig  Paralyse,  die  man  nicht  von  dem  bei  den 
Soldaten  gewöhnlichen  Gebrauche  von  Arsenikpillen  ableiten 
konnte,  da  dieselbe  auch  da  eintrat,  wo  jene  Pillen  nicht  ange- 
wendet worden  waren  '). 


Plan,  seinem  Schwiegervater  Stanislaus  Lesczinsky  zur  polnischen  Krone 
zu  verhelfen.  — 

i)  Der  Gebrauch  Jes  Arseniks  gegen  Wechselfielier  ist  sehr  alt  Paracel- 
BU8  scheint  ihn  häufig  angewendet  zuhaben,  und  wenn  er  (rotz  vieler  günstiger 
Erfahrungen  bei  den  .Verzteu  in  Verrat  gerietli ,  so  bediente  sieb  das  Volk  dessel- 
ben desto  häufiger.     Veigl.  Kisemnan  n,  die  Krank lieitsfam.  Tj  nosis.  S.  234-  ff. 
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Bei  Allen  zeigte  die  Hornhaut  eine  safrangelbe  Farbe,  und 
der  bedeutende  Antheil  des  Lebersystems  an  den  Krankheitser- 
scheinungen gab  sich  noch  mehr  durch  den  als  iN'achkrankheit 
auftretenden  Icterus  zu  erkennen.  Befallene  Schwangere  abor- 
tiven sehr  oft.  Unter  den  Folgeübeln  waren  Oedeme  und 
Ascites  die  häufigsten.  Zum  Theil  vielleicht  in  Folge  des  un- 
sinnigen  Aderlasscns  der  französischen  Feldärzte.  Bei  Einigen 
folgte  der  Krankheit  ein  krätzartiger  Ausschlag.  Phthisischen 
war  das  Fieber  vorzüglich  gefährlich,  Syphilis  aber  wurde  durch 
dasselbe  nicht  geheilt. 

Krämer,  dessen  wir  schon  oben  gedachten,  nennt  als  die 
häufigsten  Krankheiten  die  Buhr  und  das  Lagerfieber1). 
So  unbedeutend  im  Ganzen  auch  die  Angaben  seiner  mehr  po- 
pulären Schrift  sind,  so  geht  aus  ihnen  doch  der  ächte  und  aus- 
gebildete Charakter  der  Buhr  hervor.  Unter  den  Nachkrank- 
heiten derselben  nennt  er  Oedeme  und  Hydrops.  Thera- 
peutisch verliess  sich  Kram  er  vorzüglich  auf  ein  zeit  ig  ange- 
wandtes Brechmittel,  dann  auf  ölige  und  schleimige  Mixturen, 
zuletzt  auf  bittere  Mittel,  namentlich  die  Simaruba.  Dra- 
slica  aber,  Adstringentia  und  JVarcotica  verwirft  er  durchaus. 

Die  Lagerfieber  befielen  nach  Kramer  vorzüglich  die  der 
Schädlichkeiten  des  Kriegslebens  ungewohnten  neuen  Begi- 
menter.  Unter  vielen  obsoleten  Mitteln  wird  des  Magisle- 
rium  Bismuthi,  so  wie  eines  Pulvis  antispasmodicus ,  welches 
Zinnober  enthielt  und  von  Kramer  ein  „göttliches  Resolvens" 
genannt  wird,  als  eines  besonders  heilsamen  gedacht.  Diarrhöe 
■war  häufig  kritisch,  sie  hob  „augenblicklich  alle  Deliria  und 
andere  böse  Zufälle".  Im  Anfang  der  Krankheit  (in  den  ersten 
24  Stunden)  waren  Brechmittel  eben  so  hülfreich,  als  Purgan- 
zen schädlich 2).   —  Auch    die   französischen   Truppen  hatten 


1)  S.  das  Schriftenverzeichn. —  Kramer  sap;t,  er  sey  auch  in  der  Pest  de» 
Jahres  1712  thätig  gewesen.  —  In  seiner  Schrift  über  den  Scorhut  nennt  er  als 
hierher  gehörig:  Mayer,  Diss.  de  febre  tertiana  continua  caslrensi.  Hei- 
delb.  1735. 

2)  Eine  Dissertation  Hilsclier's,  —  Demorbo  caslrensi  epidemica  ab  fni- 
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von    d;esen   Krankheil cn,    namentlich    in    den    Canlonnements 
nach  der  Belagerung  von  Philippsburg  viel  zu  leiden  '). 

1738.    "Wecliselfieljer  im  Eiderstädtisclien.  —  »cthar- 
«ling:  im  Creinonesisctaen.  —  Valcarenglii. 

In  demselben  Jahre  beobachtete  Detharding  im  Eider- 
stiidtischen  (Weslfriesland),  einem  am  Meere  gelegenen,  vor- 
züglich aus  Thonboden  bestehenden  sumpfigen  Landstriche, 
Wechselfieber  mit  einem  ausgebildeten  typhösen  Charakler;  und 
ganz,  ähnlicher  Art  sind  die  bei  Ozanam2)  verzeichneten  An- 
gaben Valcarenghi's  über  einen  in  demselben  Jahre  im  Cre- 
monesischen  herrschenden  Typhus. 

1758.     Petersburg.  —  Weitbrccut. 

Zu  Petersburg  entwickelten  sich  die  Petechialfieber  in 
diesem  Jahre,  dessen  Anfang  stürmisch  und  feucht  war,  neben 
Masern,  Scharlach,  Blattern  und  Friese!.  Der  Typhus  war 
nicht  sehr  verbreitet,  und  ergriff  vorzüglich  die  niederen  Volks- 
klassen. Sehr  häufig  ging  er  nach  der  Genesung  in  anhaltende 
und  langwierige  Wechselfieber  über,  die  sonst  in  Petersburg 
nicht  vorkommen.  Weitbrecht  gab  niemals  Brechmittel,  da- 
gegen stellte  er  oft,  mit  Erfolg  einen  einmaligen  Aderlass  an. 
China  bekam  sehr  gut,  Opium  dagegen  musste  mit  grosser  Vor- 
sicht gegeben  werden. 

17öo.     Rinderpest,  Angina  maligna  in  Amerika. 

Es  erhellt  auf  den  ersten  Blick,  dass  mit  diesen  Erschei- 
nungen in  Europa,  die  sich  gewiss  noch  an  sehr  vielen  Orten 
und  vielleicht  in  noch  gesteigerter  Bösartigkeit  fanden,  ohne 
die  Aufmerksamkeit  der  Aerzte  verdienter  Maassen  auf  sich  zu 


tio  verit  a  1735  in  castris  ad  ffltenuln  et  in  ricinus  graaatn.  Jen.  1736.  —  konn- 
ten wir  nirlit  lienulzen. 

3)  Uzanam,  III.,  151. 

2)  Da»..  150. 
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ziehen,  die  ungleich  bedeutenderen  Epidemieen  der  Rinder- 
pest und  der  Angina  maligna  Amerika'«  in  Verbindung  stan- 
den, über  welche  Fuchs  *),  Hecker2)  und  wir  selbst  3)  uns 
bereits  geäussert  haben.  Den  Beobachtungen  der  amerikani- 
schen Aerzte  in  dieser  Epidemie  verdanken  wir  vorzugsweise 
die  genaue  Kenntniss  des  Garotillo,  der  wenige  Jahre  später 
England  mit  eben  so  mörderischer  Wuth  verheerte  4). 

Von  ganz  besonderem  Wert  he  aber  ist  die  Beschreibung, 
welche  uns  Degner  über  die  im  J.  1736  zu  Nymwegen  herr- 
schende Ruhr  hinterlassen  hat.  Dieselbe  scheint  um  so  mehr 
eine  nähere  Beachtung  zu  verdienen,  als  mit  dem  Erscheinen 
dieser  berühmten  Schrift  für  die  Kenntniss  der  Ruhr  eine  neue 
Periode  beginnt. 


"8 


Die  Ruhrcpidemie  zu  ajymwegen  im  Jahre  1756. 
Itegner. 

Im  April,  Mai  und  Juni  1730  kamen  zu  Nymwegen  bei 
Personen  jedes  Alters  häufig  Durchfälle  mit  Erbrechen  und 
krampfigen  Symptomen  vor,  welche  erst  dann  eine  allgemeinere 
Aufmerksamkeit  auf  sich  zu  ziehen  anfingen,  als  die  Zahl  der 
Kranken  im  Monat  Juli  eine  ungewöhnliche  Höhe  erreichte, 
und  zuletzt  an  der  Anwesenheit  einer  sich  entwickelnden  Ruhr- 
epidemie  von  besonderer  Bösartigkeit  nicht  mehr  gezweifelt 
werden  konnte.  Ganz  offenbar  spielte  Ansteckung  die  vorzüg- 
lichste Rolle  bei  der  Ausbreitung  des  ausgebildeteron  Uebels, 
und  auf  diese  Weise  wurde  die  Krankheit  namentlich  nach 
einem  Jahrmärkte  im  September  von  der  Stadt  auf  die  bis  da- 
hin freien  Dörfer  der  Umgegend,  in  einzelnen  Fällen  selbst 
nach  noch  entfernteren  Orten  verschleppt.  Anfangs  herrschic 
dieselbe  mehr  unter  den  niederen  Volksklassen,  später  auch  un- 


1)  Fuchs,  hist.  Untersuch,  üb.  -big.  mal. 

2)  Hecker,  Gesch.  A.  neuer.  Heilkunde,  S.  247.  IT. 

3)  Hist.-pathol.  Unters.  I.  S.  289. 

4)  Hierher  gehört  eine  uns  unbekannte  Dissertation:  Eggev.  Uhs.than- 
fi/ia  maligna.  Alldorf.  1734. 
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ter  den  höheren  Ständen.  Vorzüglich  auffallend  aher  war  die 
gänzliche  Immunität  der  Juden  und  zum  Theil  der  Franzosen, 
von  welchen  Letzteren  nur  zwei  erkrankten  und  starben.  Die 
höchste  Höhe  ihrer  Ausbreitung  erreichte  die  Ruhr  in  der  Mitte 
des  September,  und  sie  blieb  auf  derselben  bis  zum  26sten  Ok- 
iober; fortwährend  aber  litten  diejenigen  Stadttheile  am  mei- 
sten, in  welchen  die  ersten  Krankheitsfälle  vorgekommen  waren. 
Der  letzte  Todesfall  in  der  Stadt  fiel  auf  den  23sten  December; 
auf  einem  nahegelegenen  Dorfe  (Gent)  starben  noch  in  der 
Mitte  Januars  des  folgenden  Jahres  einige  Ruhrkranke.  Ris  zum 
Oktober  1737  aber  kamen  noch  ruhrartige  Durchfälle,  die  wäh- 
rend der  ganzen  Epidemie  nicht  gefehlt  hatten,  häufig  vor. 

Dies  sind  die  Umrisse  der  äusseren  Geschichte  des  von 
Degner1)  mit  einem  Sydenham's  würdigen  Scharfblicke  ver- 
folgten Uebels,  welches  die  betrolrene  Stadt  mit  einer  nur  zu 
sehr  gerechtfertigten  Furcht  erfüllte,  und  welches  durch  das  An- 
denken an  die  grade  100  Jahre  früher  in  iN'ymwegen  herr- 
schende Pest,  welcher  eine  Ruhrepidemie  vorausgegangen  war, 
eine  ganz  besondere  Furchtbarkeit  erhielt. 

Rei  den  einzelnen  Kranken  begann  dasselbe,  nachdem  meh- 
rere Tage  lang  Biähungsbeschwerden,  leichtere  Anfälle  von 
Kolik,  Stuhlverstopfung,  oder  sogleich  Diarrhöe,  bei  welcher 
jene  Symptome  fehlten,  ferner  Appetitlosigkeit,  Uebelkeit,  Brech- 
neigung und  wirkliches  Erbrechen,  mit  grosser  Kraftlosigkeit, 
vorausgegangen  waren,  mit  heftigen  Magen-  und  Kolikschmer- 
zen, denen  häufiger,  aber  immer  sparsamer  werdender  Abgang 
einer  Anfangs  gelblichen  oder  röthlichen,  hierfarbigen,  später 
grasgrünen,  blutwasserähnlichen,  zuletzt  blutigen  Flüssigkeit 
folgte.  Diese  war  häufig  mit  Fragmenten  der  zerstörten 
Darmschleimhaut,  mit  kleinen  drüsenartigen  Körperchen, 
zuweilen    selbst   mit  Fetlpartikelchen    vermischt 2).      Es  muss 


1)  Ozanam's  Aufzug   aua   Degner's  Schrift   ist   von   der   bei   diesem 
Schriftsteller  gewöhnlichen  Ungenauigkeit  und  Dürftigkeit. 

2)  Degner,  p.  15.  „Faecrs  -  subernentae ,  spumido  -  ulccrosae  tunicae  in- 
teriorit  vi/losae  abrasiones  rrferehanl.  —  Quidiim-corpusculn  earnosa,  carun- 
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freilich  zweifelhaft  bleiben,  in  wie  weit  diese  Angaben  auf  ge- 
nauer Untersuchung  der  Abgänge  beruhen,  obschon  neuere 
gule  Beobachter  (Siebert)  dieselben    Erscheinungen   anführen. 

—  Bei  Manchen  ging  Alles  Genossene  nach  kurzer  Zeit  unver- 
ändert duich  den  Stuhl  wieder  ab.  —  Die  durch  Erbrechen  ent- 
leerten Stofte  glichen  ganz  den  Stuhlabgängen,  mit  Ausnahme 
desUmstandes,  dass  sie  höchst  seilen  mit  Blut  vermischt  waren. 

—  Meist  war  ein  höchst  übler,  fauliger,  cadaveröser  Geruch 
zugegen;  Manche  wurden  schon  am  t fiten  bis  3ten  Tage,  die 
Meisten  erst  kurz  vor  dem  Tode  von  Schluchzen  befallen,  wel- 
ches im  ersten  Falle  auf  die  fast  immer  Stalt  findende  Anwe- 
senheit von  Spulwürmern  schliessen  liess,  und  deshalb  Nichts 
Schlimmes  bedeutete.  Das  Fieber  war  bald  sehr  bedeutend, 
bald  fehlte  es  gänzlich,  bemeikenswerih  waren  die  häufigen 
Interniissionen  oder  auch  das  (scheinbar)  gänzliche  Fehlen  des 
Pulses,  der  zuweilen  einige  Tage  vor  dem  Tode  wieder  nor- 
mal wurde. 

Unter  den  übrigen  Symptomen  verdienen  vorzüglich  der 
unauslöschliche  Durst,  die  Schlaflosigkeit,  die  gänzliche  Harn- 
verhaltung oder  auch  Strangurie,  der  unerträgliche  Tenesmus 
hervorgehoben  zu  werden.  Zuweilen  hatte  die  Krankheit  Vor- 
fall des  Mastdarms  zur  Folge.  Aber  vorzüglich  verdient,  we- 
gen seiner  hohen  Bedeutung  für  die  Erkennfniss  des  eigent- 
lichen Charakters  der  Krankheit,  der  Umstand  hervorgehoben 
zu  werden,  dass  sich  zu  Ende  derselben  nicht  selten  ein  Schar- 
lach ähnlicher  Ausschlag,  zuweilen  durch  rothe  in 
Eiterung  übergehende  Pusteln  ( —  höchstwahrscheinlich 
ein  der  Hcarlatina  miliaris  analoges  Exanthem  — )  bildete  '). 


eulas  et  quasi  glandulas  parvas,  ut  et  inlegra  saepius  fragmenla  ttinicae  inle- 
rioris  et  mewbranae  intestinorum  abrasae,  excrementis  eruenlis  et  purulenlis 
viixta  deposurrunt ,  qitae  inlegra  et  solida  exieruut.  Ad  haec  praeternaturaiia 
quaedam,  ex.  gr.  pinguia  corpnra  imtar  lardi  scissi  alioque  glulinosa  Cüncreta 
ejeetn  fuisse  vidi."- 

1)  „Purpura  rubra  infine  tnnrbi  non  raro  conspiciebatur ;  Barius  rem  aph- 
thae  accedebant ;  Alii  pnstitlis  rubris  iu  etile  rarirgali  apparebant ,  quae  in  snp- 
piiraliunem  abibant." — p.  17. 

IJüPsers'«  I'ntcrs.   II.  O^ 
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Ersteres  Exanthem  halte  kaum  eine  kritisch  -prognostische  Be- 
deutung; letzteres  führte  meist  die  Genesung  herbei  ')•  Selten 
traten  Aphthen  (mit  absolut  ungünstiger  Prognose),  noch  selt- 
ner Sehnenhüpfen  und  C'onvulsionen  hinzu;  Delirien  kamen  nur 
bei  Sterbenden  und  auch  hier  nur  in  sehr  leichter  Form  vor. 
Bei  einer  vornehmen  Jungfrau  entstanden  über  den  ganzen  Kör- 
per Flecken  und  schwarze  harte  Tuberkeln,  fast  wie  ächte  Pest- 
karbunkeln, die  in  tödtlichen  Sphacelus  übergingen2).  Unter 
diesen  Erscheinungen  wurden  die  überaus  copiüsen  Darmab- 
gänge jauchig,  und  unter  allen  Erscheinungen  der  Erschöpfung 
starben  die  Kranken  im  Verlauf  der  ersten  oder  zweiten  Woche, 
zuweilen  schon  am  3ten  bis  4ten  Tage. 

Unter  den  prognostischen  Bemerkungen  Degner's  sind 
besonders  folgende  auszuzeichnen.  Die  günstigste  Prognose 
gab  reichlicher,  freiwillig  oder  in  Folge  der  gebrauchten  Arz- 
neien eintretender  Abgang  gelber  oder  grüner  Galle,  durch  Er- 
brechen oder  Stuhlgang.  Diese  Krise  war  zu  jeder  Zeit  heil- 
sam und  von  allen  die  wichtigste.  Reichlicher  Abgang  reinen 
Blutes  kam  zwar  nur  bei  sehr  Wenigen  vor,  bildete  aber  eben- 
falls eine  sehr  günstige  Erscheinung  und  verminderte  die  Ge- 
fahr der  Krankheit  beträchtlich;  sehr  übel  war  dagegen  ßlu!- 
brechen,  noch  schlimmer  Erbrechen  eiteriger  Stoffe.  Freiwil- 
lig eintretende  Schweisse  waren  günstig,  künstlich  hervorgeru- 
fene viel  weniger,  um  so  mehr,  als  Schwitzmittel,  bei  der  be- 
ständigen Gefahr  der  Erkältung,  nicht  wohl  verordnet  wer- 
den konnten  3). 

Unter  den  Kranken  befanden  sich  Personen  jedes  Alters 
und  Geschlechts,  selbst  Säuglinge,  vorzüglich  aber  litt  da» 
weibliche  Geschlecht,  und  zwar  in  so  auffallend  überwiegender 
Mehrzahl,   dass  Manche  die  Krankheit  als  „Weiberkrankheit' 


1)  Degner,  p.  24. 

2)  Man  benutzte  diesen  Fall  als  Bestätigung  der  nur  zu  ängstlich  gehegten 
Furcht,  dass  der  Ruhr  wie  im  J.  1G36  die  Pest  folgen  werde. 

3)  p.  2'!  —  25. 
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bezeichneten1).  Schwangern  und  Kindbetterinnen  war  die- 
selbe sehr  gefährlich,  obwohl  bei  erstefen  nur  selten  Abortus 
eintrat,  und  bei  letzteren  nicht  immer  das  Kind  erkrankte. 

Unter  den  Nachkrankheifen  verdienen  vor  Allem  die  nach 
zwar  übers*  andener,  aber  nicht  durch  gehörige  Krisen  beendig- 
ter oder  unpassend  behandelter  Krankheit  eintretenden  ,,Leu- 
kophlegmasieen"  und  Fussüdeme  Erwähnung,  die  übrigens 
bei  passender  Behandlung  bald  wieder  verschwanden.  In  man- 
chen Fällen  blieben  langwierige  „Lienterieen",  Mastdarmge- 
schwüre zurück.  Rückfälle  waren  sehr  häufig  und  meistens 
tödllich  2). 

Während  der  Epidemie  traten,  mit  Ausnahme  einiger  Fälle 
der  Blattern  und  einfacher  Diarrhöen,  alle  andern  Krankhei- 
ten zurück. 

Mit  derselben  Bescheidenheit  und  demselben  Gefühl  der 
Lückenhaftigkeit  unserer  Kenntnisse,  welche  die  neueste  Schrift 
über  die  lluhr  3)  auszeichnen,  und  welche  als  wahre  Kennzei- 
chen des  wirklich  talentreichen  Arzles  betrachtet  werden  müs- 
sen, gesteht  Degner  seine  Unwissenheit  in  Bezug  auf  die  letzte 
Ursache  und  das  Wesen  des  von  ihm  so  meisterhaft  beschrie- 
benen Uebels.  Weitläufig  zeigt  er,  dass  keiner  von  all  den  un- 
zähligen Einflüssen,  welchen  Unwissenheit,  Einseitigkeit,  Vor- 
urtheil  und  Aberglaube  die  Entstehung  epidemischer  Krankhei- 
ten zuzuschreiben  geneigt  ist,  mit  Grund  habe  beschuldigt  wer- 
den können,  trefflich  spricht  er  sich  über  die  Schwierigkeiten 
der  Auffindung  eines  der  jedesmaligen  Natur  der  Krankheit, 
welche  in  jeder  Epidemie  eine  andere  ist,  entsprechenden  Heil- 
verfahrens aus,  und  bezeichnet  es  als  die  höchste  Aufgabe  des 
Arztes,  der  Natur  selbst  die  passendste  Behandlungsweise  ab- 
zulauschen 4). 


1)  p.  25  — 27. 

2)  p.  28. 

3)  Die  im  Schriftenverzeichniss  genannte  Schrift  Steuert' ■. 

4)  Unter  vielen  Stellen  nur  eine:  „Ha  ex.  gr.  alter  vomiluria,  purgautia, 
venänecliones  Suade  l,  aller  quam  maxime  darnnat,  liic  ch/steres  recipil,  alter  re~ 
legttt ;  hie  adslringenlia,  bezoardica  et  sudorifera  commendal ,  alter  rrjfcit ;  hie 
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üegner  glaubte,  der  von  ihm  beobachteten  Ruhrepidemie 
einen  galligen  Chaiakter  zuschreiben  zu  müssen  und  suchte 
diese  Ansicht  durch  alle  ihm  in  dieser  Hinsicht  zu  Gebote  ste- 
henden Gründe  nach  dem  Geschmacke  der  damaligen  Zeit  zu 
beweisen.  Weiter  unten  werden  wir  selbst  untersuchen,  in  wie 
weit  diese  Meinung  richtig  war;  hier  nur  so  viel,  dass  die  auf 
sie  gestützte  Behandlung  Degner's  die  beste  war,  die  er  nach 
dem  damaligen  Stande  der  Lehre  von  der  Ruhr,  (von  der  der 
gegenwärtige  nicht  so  sehr  verschieden  ist,  als  es  Vielen  schei- 
nen möchte),  in  Anwendung  ziehen  konnte.  Er  begann  die  Be- 
handlung bei  allen  Kranken  ohne  Unterschied  mit  einem  Brech- 
mittel aus  Ipecacuanha  in  Pulverform,  welche  letztere  er 
theils  aus  Rücksicht  auf  die  grössere  Schnelligkeit  der  pharma- 
ccutischen  Bereitung,  theils  der  grösseren  Genauigkeit  der 
Gabe  wegen,  theils  um  die  adstringirende  Wirkung  des  Dekokts 
zu  vermeiden,  wählte.  Durch  das  Erbrechen  wurde  die  Krank- 
heit entweder  gleich  völlig  abgeschnitten,  oder  doch  in  ihrem 
Verlaufe  viel  gelinder.  Häufig  musste  es  2  bis  3mal  wieder- 
holt werden.  Bei  gehöriger  Indication  leistete  die  Ipecacuanha 
selbst  noch  in  vorgerückten  Zeiträumen  die  herrlichsten  Dienste, 
indem  sie  viel  Galle  entleerte  und  dem  Durchfall,  sobald  er 
noch  nicht  colliquativ  war  und  von  „Fäulniss"  herrührte,  in 
wenigen  Tagen  ein  Ende  machte.  Der  Ipecacuanha  Hess  Deg- 
ner  das  Ilheum  (Tinclura  B/iei  Rolßnkii  s.  anima  llhei)  folgen, 
„um  die  Galle  völlig  zu  entleeren",  wobei  indcss  die  Ruhrdurch- 
fälle sich  constant  verminderten,  obschon  Degner  die  ge- 
nannte Tinclur  zu  \  —  1  Esslöffel  nehmen  Hess.  In  solchen  Fäl- 
len, wo  bei  dieser  Behandlung  die  Durchfälle  noch  fortdauerten, 


opialis  summa»  et  singulare»  virtules  tribuit,  alter  nihil  aut  purum  Ulis  conßdil ; 
alias  nil  nisi  specißca  crepat,  alius  omnem  omnibus  specißcis  virtulem  negat ; 
alias  er.  gr.  aquam  frigidam  mortis,  alias  vitae  causam  declarai ;  et  si  qua« 
aliae  tcriplorum  sunt  senlenliae  sibi  cu/ilrariae,  qnae  tarnen  amnes  cerae  esse 
et  säum  locum  habere  possent ,  dummodo  Veras  cujas/ibet  murbi  genius  rjusque 
causa  prius  certo  erplorelur".  (Degner,  p.  89.)  Würde  wohl  Degner  es  für 
möglich  gehallen  haben,  dass  die  Aerzle  nach  hundert  Juliren  eleu  so  weit  ge- 
kommen sej  n  würden?  — 
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namentlich  bei  rein  oder  vorwiegend  blutiger  Beschaffenheit  der 
Stühle,  gab  Degner  die  eben  damals  bekannt  werdende  'Sinia- 
rnba  mit  dem  besten  Erfolg;  zuweilen  die  Casoarille  und  das 
Catechu.  Der  übrige  Tbeil  der  Therapie  wurde  nach'symplo- 
matischen  Indicationen  eingeleitet,  und  deshalb  durch  Oleosa, 
Mucilaginosa,  (vorzüglich  die  damals  noch  wenig  bekannte  „Ba- 
dix  Salab")  Anodyna  n.  s.  w.  ausgeführt.  Zum  Getränk  eig- 
nete sich  abgekochtes  Wasser,  Brodwasser  oder  Molken  am 
1  asten.  ■ —  Noch  mag  erwähnt  werden,  dass  die  Nymweger 
Aerzte  in  der  Buhrepidemie  von  1702,  wie  aus  den  noch  vor- 
handenen Becepten  in  den  Apotheken  hervorging,  unter  Anderm 
auch  Bheum  mit  Jalappe,  Mercurius  du/eis  und  etwas  Opium 
gegeben  hatten;  indem  Siebert  neuerlichst  auf  den  unendlichen 
Werth  des  ohne  weiteren  medicamentösen  Zusatz  gereichten 
C'alomel  in  der  erysipelatösen  Ruhr  aufmerksam  gemacht  hat. 

Es  ist  sehr  zu  beklagen,  dass  Degner  Nichts  über  den 
Leichenbefund  der  an  der  Ruhr  Verstorbenen  mittheilt.,  obschon 
aus  einer  Stelle  hervorgeht,  dass  erSectionen  angestellt  habe  J). 
Eben  so  muss  das  Fehlen  einer  Mortalitätstabelle  als  ein  wich- 
tiger Mangel  bezeichnet  werden,  da  diese  den  einzigen  Anhalte- 
punkt  für  die  Beurtheilung  der  Wirksamkeit  der  von  Degner 
eingeleiteten  Behandlung  gewähren  würde,  um  so  mehr,  als  die- 
ser Arzt  die  meisten  Kranken  hatte,  wie  theils  aus  seinen  eig- 
nen Angaben,  theils  daraus  hervorgeht,  dass  ihn  die  Stadt  Nym- 
wegen  wegen  seiner  während  der  Epidemie  geleisteten  ausge- 
zeichneten Dienste  zu  ihrem  medicus  Ordinarius  ernannte. 

Kaum  bedarf  es  wohl  der  näheren  Nachweisung  des  ery- 
sipelatösen Charakters  dieser  Buhrepidemie,  mit  welcher  der 
Zusammenhang  derselben  mit  den  übrigen  Ereignissen  auf  dem 
Gebiete  der  Volkskrankheiten  dieser  Periode  sich  von  selbst 
darstellt.  Vor  Allem  spricht  für  einen  solchen  Charakter  die 
ausgebildete  Tendenz   der  Natur  zur  Erzeugung  peripherisch- 


1)  „Omnes,  qui  hoc  morbo  mbriuntur ,  ex  inlcslinorum  grwgraena  et  spha- 

clo  inlereunt.     Hoc  non  so/um  puhus  debi/is —  sed  el  ciiller  analomieiis 

in  defimetil  demoristrarit".  —  Degner,  p.  175. 


390 

1.1737.] 

kritischer  Rothlaufformen,  namentlich  Schnrlach-  und  vorzilg- 
Jich  Scharlachfriesel-nrtiger  Exantheme.  Man  könnte  gegen 
eine  solche  Deutung  dieser  Erscheinung  einwenden,  dass  bei 
Weitem  nicht  in  allen  Fallen  sich  die  Krankheit  mit  dem  Auf- 
treten dieser  Exantheme  entschieden  habe,  wenn  es  nicht  be- 
kannt wäre,  dass  mit  dergleichen  peripherischen  Krisen  allein 
die  Genesung  nicht  gegeben  ist,  sondern  dass  die  örtlichen  Kri- 
sen, auf  welche  Degner  so  wenig  wie  die  übrigen  Nymweger 
Aerzle  aufmerksam  gewesen  zu  seyn  scheint,  die  Hauptsache 
bilden,  und  dass  statt  dieser  in  den  meisten  Fällen  sich  Brand 
oder  Geschwüre  im  Dickdarm  erzeugten,  wie  es  bei  der  im  Gan- 
zen nach  ziemlich  richtigen  Indicationen  eingeleiteten,  abei  lei- 
der durch  erhitzende,  reizende  und  adstiingirende  Mittel  ausge- 
führten Behandlung  Degner's  nothwendig  der  Fall  seyn  musste. 

—  Ausserdem  spricht  noch  eine  als  iVaclikrunkheit  auftretende 
Erscheinung  für  die  bezeichnete  erysipelatöse  Natur  des  Lebeis; 

—  die  bei  Vernachlässigung  und  unpassender  Behandlung  auf- 
tretenden Leukophlegmasieen  und  Fussödeme.  Ferner  noch 
das  gleichzeitige  Vorkommen  einzelner  Variolen-Kranker,  wäh- 
rend sonst  alle  (ihrigen  Krankheiten  zurücktraten. 

1737.     Breslau.     Petechialfieber.  —  Pauli. 

In  dieselbe  Zeit  fällt  die  von  Pauli1)  kurz  beschriebene 
Epidemie  einer  „Febris  catarrhalt's"  zu  Breslau;  Pauli  führt 
an,  dass  derselben  im  J.  1736  überall  bedeutende  Ueberschwem- 
mungen  und  eine  allgemeine  Theurung  vorausgegangen  sey. 
Seh  weich  zählt  diese  Epidemie  zu  den  Influenzen,  und  er  würde 
sich  in  dieser  Meinung  vielleicht  noch  haben  bestärken  lassen, 
wenn  ihm  bekannt  gewesen  wäre,  wie  ein  allerdings  ähnliches 
L'ebel  nach  Fischer2)  zuerst  in  Moskau  herrschte,  dann  den 
lCten,  17ten  und  ISten  März  zu  Petersburg,  den  21sten  zu 
Kronstadt  und  den  27sten  zu  Wiburg  ausbrach,  und  am  er- 


1)  Acta  natur.  curios.  Vol.  V.  obs.  GG,p.  248. 

2)  l'i  jeher,  Liellandisches  Landwirlhscliaflsbucli.  S.  3C2  ff. 
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slen  Orle  bis  zum  7len,  am  /weilen  bis  zum  15len,  am  dritten 
bis  zu  Ende  April  dauerte.  Leider  fehlen  niiliere  Nachrichten, 
ans  denen  sich  bestimmen  lassen  könnte,  ob  dieses  so  kurze 
Uebel  wirklich  als  lokale  Influenza  ( —  da  Nachrichten  von  an- 
dern Punkten  her  fehlen — )  angesehen  werden  nuiss.  —  Pau- 
li's  Krankheit  war  offenbar  mehr  als  gewöhnliche  Grippe.  Sie 
charakterisirte  sich  durch  ausserordentliche  Abgeschlagenheit, 
vorzüglich  der  Glieder,  Schwache  des  Kopfes,  Schnupfen,  Hu- 
sten, rheumatische  Schmerzen  in  verschiedenen  Köipert heilen, 
denen  dann  leichter  Schauder,  Hitze,  ein  spannender  und  ste- 
chender Schmerz  in  der  Herzgegend,  im  Rücken,  zuweilen  auch 
in  der  Gegend  der  Zahne,  mit  Ekel  und  schleimigem  oder  gal- 
ligem Erbrechen  folgte.  Später  stellten  sich  Delirien,  leichte 
Seh  weisse  und  bei  nicht  gehörig  vorrückender  Krise  Zittern 
der  Lippen,  Schluchzen,  Ohnmächten,  Krämpfe  ein,  unter  denen, 
wenn  sich  keine  gehörige  Krise  bildete,  am  9 — 11  Tage  der 
Tod  eintrat.  Kritisch  aber  waren  vor  Allem  Seh  weisse,  häufig, 
obschon  nicht  immer,  Friese!  („Purpura  rubra  et  u/bali.J  Die 
Krankheit  ergritt'  vorzüglich  Erwachsene  beiderlei  Geschlechts; 
bei  Kindern  verlief  sie  binnen  3  —  5  Tagen  sehr  leicht.  Die 
Hervorrufung  der  peripherischen  Krisen  nahm  bei  der  Behand- 
jung die  vorzüglichste  Rücksicht  in  Anspruch;  Aderlässe  und 
Purganzen  waren  nachtheilig  '). 

Gleichzeitig  (im  Jan.  und  Febr.  1737)  verwüstete  ein  Ty- 
phus das  Dorf  Sannoy  und  das  ganze  Thal  von  Montmo- 
rency,  ausgezeichnet  durch  seine  Wurmconiplication,  welche 
in  der  Behandlung  die  eiste  Rücksicht  erforderte  2j. 

1740  —  174 1.     Petechialfieber,  tagertyphus,  Ruhr  in 

Hessen.  —  Kitter,  Fürstenau. 

Zahlreiche  Nachrichten  gedenken  für  die  folgenden  Jahre 
ähnlicher,   zum  Theil  auf  die  höchste  Höhe  ihrer  Bösartigkeit 

1)  Ozanam  erwähnt  nocli  einer  Epidemie  zu  Neiss  in  Schlesien  mich  den 
Berichten  Rolfs,  über  dessen  Schritt  er  keine  niiliere  Auskunft  giljt. 

2)  Oz  anain  I,  311.  ohne  Angabe  der  Quelle. 
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gesteigerter  Fieber,  namentlich  unter  ilen  Heeren,  welche  der 
siebenjährige  Krieg  über  Deutsehland  dah'mführte,  in  dessen 
Geleite  ausser  der  gewöhnlichen  Xolh  noch  Verderbuiss  des 
Getreides  und  Kriebelkrankheit  sich  gesellten  ').  Kurz  sind 
Ritfer's  Angaben  über  eine  räumlich  wenig  ausgedehnte  Epi- 
demie im  Hessischen.  —  Heftiger  zeigte  sicli  die  im  Mär/,  bis 
Juni  des  Jahres  1741  zu  Rinteln  und  der  Umgegend  herr- 
schende und  von  Fürst  enau  beschriebene  Epidemie,  welche 
zuerst,  die  Soldaten  der  Garnison,  dann  aber  auch  die  Studiren- 
den  ergriff  und  die  Meisten  der  Befallenen  tödtefe.  Delirirende 
starben  siclier,  von  Petechien  Befallene  fast  immer;  Schwitz- 
mittel leisteten  noch  die  meisten  Dienste,  Drastika  aber  waren 
höchst  nachtheilig. 

Diesen  Fiebern  folgte  im  Okiober  und  Xovember  1741  die 
Ruhr,  als  deren  Ursache  man  die  fast  beispiellose  Kulte  des 
Winters  17;','!  und  die  Lebersehuemmungen  d<-s  ihm  folgenden 
Frühlings  betrachtete.  Auch  bei  dieser  Ruhr  starben  die  Mei- 
sten der  Erkrankten,  und  vergeblich  verschwendeten  die  Be- 
hörden Belehrungen  und  Sorgfalt  jeder  Art  an  das  in  fatalisti- 
sche Indolenz  versunkene  Volk.  Bei  Kindern  beobachtete 
Fürstenau  sehr  häufig  Wurnicomplicalion,  als  Xaehkrankhei- 
ten  „Arthritis",  Oedeme  und  Wassersüchten.  Der  Ruhr  end- 
lich folgte  im  J.  1742  eine  epidemische  „Pleuritis"  welche  vor- 
züglich die  früher  von  der  Ruhr  Befallenen  ergriff. 


\-v 


1740.     Typhus  im  Röinhild'schcn.  ■ —  Schauer. 

Ungleich  werlhvoller  sind  Schauer's  Angaben  über  die 
Verbreitung  ähnlicher  Krankheiten,  namentlich  der  typhösen 
Fieber  im  Römhild'schen,  vom  December  1740  —  August 
1741.  Dieselben  ergriffen  vorzüglich  die  ärmere  Volksklasse, 
und  verliefen  unter  pleuritischen,  anginösen,  dysenterischen  Zu- 
fällen, mit  heftigem  Erbrechen,  grosser  Angst,  Delirien,  C'on- 
vulsinnen.     Vielleicht   nmss   es   auf  die  grössere  Intensität  der 

1)  Hecker,  Gesch.  der  nauer.  lleilk.  S. 330  ff. 
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Krankheit  bezogen  werden,  dass  bei  Kindern  ,,Mi>rbillen",  bei 
Erwachsenen  „Klattern"  ausbrachen,  welche  in  Eiterung  über- 
gingen und  sich  borkig  abschuppten.  Bei  Atidorn  erzeugten 
sich  unter  heftigen  Schweissen  und  grosser  Angst,  ,, Wiesel" 
und  Petechien,  eine  Angabe,  aus  der  man  in  \  eihindung  mit 
der  über  die  vorzügliche  Wichrigkeit  der  Lrinkiise,  auf  eine 
nähere  Verbindung  der  Krankheit  mit  dem  in  dieser  Zeit  so 
häufigen  Friesel  schliessen  könnte,  wenn  die  Verwechselung 
dieses  Exanthems  mit  dem  Zerset/.ungsfriesel  im  Typhus  nicht 
so  häufig  wäre.  Schauer  bringt  die  Krankheit  ätiologisch  mit 
dem  kalten  Winter  von  1739,  so  wie  mit  den  ungeheuren,  seit 
Menschengedenken    nicht    beobachteten    Nebeln    des    Herbstes 

1740  in  Verbindung.  Weit  auffallender,  obwohl  von  ähnlichen 
Beispielen  nicht  enlblösst,  ist  die  Entstehung  und  Verbreitung 
der  Krankheit  mitten  in  der  eisigen  Kälte  des  Winlers  von 
17|~.  Die  Behandlung  Schauer'«  entspricht  den  geläuterlsten 
Grundsätzen  der  damaligen  Zeil.  —  Auch  zu  Jena  herrschte 
in  derselben  Zeit  eine  Purpura  maligna,  bei  welcher  häufig 
todte  Würmer  abgingen. 

1741.     Xiagertynhus  in  Schlesien.  —  Bramlhorst. 

Unter   den   unzähligen    Bedrängnissen   des   ersten   schlesi- 
schen  Eeldzugs,  welcher  in  dem  äusserst  feuchten  Frühling  von 

1741  in  einem  von  der  Oder  meilenweit  überschwemmten  Lande 
begann,  spielten  diese  Lagerkrankheilen  gewiss  nicht  die  unbe- 
deutendste Bolle.  Der  Frühling  1741  war  so  kalt,  dass  noch 
am  lOten  April,  dem  Tage  der  Schlacht  bei  Molwitz,  Schnee 
lag.  Dazu  kam  der  übermässige  Genuss  des  ungarischen  und 
böhmischen  Weins,  den  sich  die  Soldaten  erlaubten,  und  gewiss 
auch  die  zügellose  Unzucht  im  preussischen  Heere,  weichet) 
ganze  Schaaren  von  Weibern  mit  sich  führte,  über  welche 
Brandhorst1)  klagt.     Die  Weiber  wurden  weit  gelinder  vom 


1)  S  it.  Scliriftonver«.  —  Biandhorst  war  preussisc-hur  Feldaril  und  spä- 
ter im  Hospitale  von  Kiitleiibe-vg  angestellt. 
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Typhus  befallen.  Derselbe  heilte  übrigens  die  Syphilis  in  allen 
ihren  Formen.  —  Dieselben  Krankheiten  herrschten,  selbst  frü- 
her als  im  preussischen  Lager,  unter  den  Oestei  reichern. 

1742.     üagertyphus  zu  Prag.  —  Scrinci  und  Bache. 

So  furchtbar  aber  auch  je  in  einem  Kriegsheere  der  Ty- 
phus gewüthet  haben  mag,  die  schrecklichsten  Verheerungen 
verschwinden  vor  der  Niederlage,  die  weniger  er,  als  der  Un- 
sinn und  die  Verblendung  der  französischen  Militairärzte  im 
J.  1742  zu  Prag  anrichteten,  eine  Niederlage,  die  in  der  Ge- 
schichte ihres  Gleichen  nieht  hat.  So  traurig  es  in  vieler  Hin- 
sicht um  die  Bildung  der  deutschen  Feldärzte  noch  in  dieser 
Zeit  beschaffen  seyn  mochte  •),  so  kann  sie  doch  mit  der  bo- 
denlosen Unwissenheit  der  französischen  auch  nicht  im  Gering- 
sien verglichen  werden,  welcher  in  der  genannten  Epidemie 
mehr  als  dreissigtausend  Typhuskranke  erlagen,  die  nicht 
gerechnet,  welche  auf  andern  Punkten  Böhmens  umkamen.  Der 
Tod  Kaiser  Karl's  VI.,  des  letzten  männlichen  Sprösslings  aus 
dem  erlauchten  Stamme  der  Habsburger,  veranlasste  ausser 
König  August  von  Polen,  Philipp  V.  von  Spanien,  vorzüglich 
den  Churfürst  Carl  Albert  von  Bayern,  seine  Ansprüche  auf 
die  Krone  von  Böhmen,  Maria  Theresia,  der  Erbin  des  Ver- 
storbenen, gegenüber,  geltend  zu  machen,  und  vorzüglich  durch 
französische  Hülfe  gelang  es  ihm,  sich  im  December  Prag's  zu 
bemächtigen.  — 

Schon  vor  der  Ankunft  der  Franzosen  hatten  nach  Scrinci 
und  Bache  zu  Prag  Petechial-  und  Frieselfieber  geherrscht2), 


1)  In  der  preussischen  ,  auch  in  dieser  Hinsicht  noch  am  besten  eingeiichte- 
ten  Armee  hatten  damals  die  Feldärzte  ungefähr  gleichen  Rang  mit  den  —  Trom- 
melschlägern. Wenn  ihnen  einer  der  berühmten  Giganten-Grenadiere  starb,  so 
bekamen  sie  —  Fuchtel.  (Eck,  Rede  am  StiClungslage  des  Friedrich-Wilheliu- 
Inslituts  für  Militairärzte,  1840.) 

2)  Thiery,  (med.  erperim.  p.  134J  und  Sauvages  (nosol.  melk.  I.  430J 
erwähnen  bereits  im  J.  1736  für  Prag  eines  höchst  bösartigen  „Pemphigus  ca- 
ctrensis",  welcher  nur  von  einem  Arzte  mit  Essig  glücklich  behandelt  wurde. 
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diese  kritischen  Exantheme  aber  zeigten  sich  aus  leicht  einzu- 
sehenden Gründen  bei  Keinem  der  erkrankten  Franzosen.  Diese 
kamen  ausgehungert  zu  Prag  an,  für  lange  Entbehrungen 
entschädigten  sie  sich  durch  thierische  Gier,  mit  der  Waffe 
stets  das  gefüllte  Essgeschirr  herumtragend.  Der  Mangel  an 
Lebensmitteln  stieg  während  der  nun  folgenden  Belagerung 
durch  die  Oesterreicher,  Preussen  und  Ungarn  plötzlich  so 
sehr,  dass  sieben  Wochen  lang  kein  anderes  als  Pferdefleisch 
zu  haben  war.  Dazu  kam  die  grenzenloseste  Unordnung  und 
Unreinlichkeit  in  den  Hospilälern.  Mehr  aber  als  dies  Alles 
die  wahrhaft  entsetzliche  Behandlungsweise  der  Aerzte.  Aller 
Ermahnungen  der  Prager  Aerzte  ungeachtet  Hessen  diese  allen 
Typhuskranken  wenigstens  einmal,  vielen  sechzehnmal  zur 
Ader,  und  trotz  der  Durchfälle  verordneten  sie  Nichts  als  un- 
endliche Brechmittel,  Abführungen  und  Klystiere.  Nie  hauste 
ein  Typhus  entsetzlicher!  Es  entwickelte  sich  ein  furchtbares 
Miasma,  dass  nicht  allein  fast  alle  französischen  Aerzte,  son- 
dern seihst  alle  Prager  Aerzte  bis  auf  einen,  welche,  wie  die 
Medicin  Studirenden,  zur  Behandlung  der  Kranken  gezwungen 
wurden,  starben,  nachdem  die  unverhüllte  Darstellung  des  wah- 
ren Grundes  einer  so.  beispiellosen  Wuth  der  Krankheit,  welche 
die  medicinische  Facultät  auf  Befehl  des  Marschalls  Bellile 
gegeben  hatte,  entweder  zu  spät  kam  oder  fruchtlos  war.  — 
Aeusserst  Wenige  der  Erkrankten  genasen,  und  auch  diese  erst 
nach  einer  sehr  langen  Beconvalescenz. 


1743.     Upsala  -  Fiel>er.  —  Baeck. 

Mit  diesen  Fiebern  durchaus  identisch  ist  das  Upsalafie- 
ber,  dessen  für  das  J.  1743  gedacht  wird.  Es  kam  in  die  ge- 
nannte Stadt,  wo  schon  vorher  einfache  und  complicirte  Wech- 
selfieber durchaus  nicht  selten  waren,  angeblich  durch  aus  dem 
Finnischen  Kriege  zurückkehrende  Soldaten.  Jedenfalls  waren 
sie  nach  diesem  Kriege  häufiger,  contagiöser  und  bösartiger. 
Baeck's  kleine  Schrift  scheint  überhaupt  für  die  in  Schweden 
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und  Norwegen  einheimischen  Krankheiten   nicht  unwichtig  zu 
seyn  '). 

»ie   Feldkrimkheitcn    der    Jahre    1742  —  1747. 

Pringle. 

Niemals  hat  eine  Armee  unterrichtefere  Feldärzte  gehabt, 
als  die  englische,  welche  sich  im  Juni  1742  nach  Flandern  ein- 
schulte, um  den  preussischen  Waffen  zu  Demiithigung  franzö- 
sischen Lebermullies  beizustehen;  nie  ist  die  oberste  Leitung 
der  Sanitätsverhälfnisse  eines  englischen  Heeres  wieder  ei- 
nein Arzte  vertraut  worden,  der  Pringle  an  Gelehrsamkeil, 
Erfahrung,  Thätigkeit  und  Umsicht  gleich  gekommen  wäre. 
Eine  nähere  Betrachtung  des  unsterblichen  Werkes  über  die 
Krankheiten  der  Armee  im  deutschen  Feldzuge  bietet  der  An- 
ziehungspunkte zu  viele  dar,  als  dass  sie  nicht  unternommen 
werden  sollte,  wenn  auch  im  Grunde  die  isolirtere  Natur  der 
Krankheitsschicksale  eines  Heeres  in  einem  umfassenderen  Ver- 
hältnissen gewidmeten  Buche  auffällig  erscheinen  mag. 

Nichts  desto  weniger  standen  die  Lagerkrankheiten,  aller 
ihrer  Selbstständigkeit  ungeachtet,  von  je  mit  allgemeineren 
epidemischen  Zuständen  im  Zusammenhange;  ja  zahlreiche  Bei- 
spiele belehren  uns  sogar  über  den  grossen  Einfluss,  den  sie 
nur  zu  häufig  auf  die  Entwickelung,  Ausbildung  und  Verbrei- 
tung von  Uebeln  hatten,  die  ihre  Verheerungen  weit  über  die 
Gränzen  der  Kriegsschauplätze  verbreiteten,  namentlich  sobald 
es  sich,  wie  hier  so  häufig,  um  contagiöse  Vermittelungen  der 
Ausbreitung  handelte. 

Wenn  auch  Pringle  von  seinem  umfassenderen  Stand- 
punkte fast  aller  Krankheiten  gedenkt,  denen  die  Heere  ausge- 
setzt sind,  so  sind  es  für  uns  doch  zunächst  drei,  die  das  Inter- 
esse in  Anspruch  nehmen:   die  Wechselfieber,   das  „remit- 


1)  Alir.  Ilaeck,  Tal  um  Fai  soler }  som  »tust  Mir  ja  ibland  Rittet l  Allinogr. 
Sloti/i.  17U5.  (S,  Vogel'»  neue  med,  Bibliolh.  VI,  3, 1.)  —  Vergl.  auch  Oza- 
n'am.  III,  155. 
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tirende  Fiebei"  und  die  Ruhr.  Uni  so  mehr,  da  diese  Uebel 
auch  ausserhalb  der  Lagerplatze  in  weiten  Kreisen  herrschten. 
In  der  englischen  Armee  hausten  jene  Krankheiten  längere 
oder  kürzere  Zeit  in  den  verschiedensten  Graden  der  Intensität, 
je  nach  der  Verschiedenheit  der  Ursachen  und  der  äusseren 
Verhältnisse  der  Truppen.  Lr eberall  aber  trat,  —  und  das 
ist  das  besonders  uns  anziehende  Wort,  —  die  innige  Ver- 
wandtschaft dieser  Uebel,  namentlich  die  Bedeutung 
des  vielgestaltigen  Wechselfieberprocesses,  in  der 
sprechendsten   Weise   hervor. 

1742.  Wechselfieber.  —  Das  englische  Heer,  30,000 
wohlgerüstete  Krieger,  hatte  im  Sommer  1742  in  Flandern  zu- 
nächst nur  von  den  endemischen  Wechselfiebern  zu  leiden,  vor- 
züglich in  dem  feuchten  Brügge,  wo  diese  Fieber  sehr  häufig 
anhaltend,  ruhrartig  und  tödtlich  wurden.  Pringle  macht  bei 
dieser  Gelegenheit  die  oft  bestätigte  Bemerkung,  dass  die  Ka- 
valleristen viel  weniger  heftig  ergriffen  wurden,  als  das  Fuss- 
volk,  weil  dieses  theils  weniger  körperliche  Bewegung  hat, 
theils  schlechter  quartiert  zu  werden  pflegt,  theils  im  Winter 
weniger  mit  erwärmenden  Kleidern  versehen  ist. 

1745.  Ruhr.  —  Die  Wechselfieber  wichen  im  Winter 
einer  katarrhalisch-entzündlichen  Constitution.  Nur  im  Hospi- 
tal zu  Gent  brach  der  Typhus  aus,  blieb  aber  auf  dasselbe  be- 
schränkt. —  Bis  zu  der  für  die  preussischen  und  englischen 
Waffen  ewig  glorreichen  Schlacht  bei  Dettingen  (27sten  Juni 
1743)  war  der  Gesundheitszustand  der  Truppen  im  Allgemei- 
nen ungetrübt,  aber  starke  Regengüsse  unmittelbar  nach  dersel- 
ben, eintretende  kalte  Witterung,  und  die  Lagerung  auf  einem 
durchnässten  Boden  riefen  in  dem  Lager  bei  Hanau  die  Ruhr 
hervor,  die  sich  mit  einer  so  grossen  Schnelligkeit  verbreitete, 
dass  in  wenigen  Wochen  entweder  die  Hälfte  der  Truppen  an  die- 
sem Uebel  darniederlag  oder  es  bereits  überstanden  hatte  ' ).  Im 
Lazareth  zuFeckenheim  aber,  welches  ungefähr  1500  Kranke 


1)  Pringle  (Uebenetz.  von  Brande.)  S.  22. 
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aufnahm,  gesellte  sich  zu  der  Ruhr  der  Hospitaltyphus  in 
einer  höchst  bösartigen  Weise  i).  In  der  Armee  hörte  die 
Ruhr,  nachdem  man  das  Lager  bei  Hanau  veslassen  hatte,  (was 
am  2Gsten  August  geschah),  allmälig  auf,  und  in  den  Canlon- 
nirungen  am  Rhein  wurde  ausser  leichteren  und  gewöhnlicheren 
Uebeln  nur  ein  „remittirendes  Fieber"  beobachtet,  welches 
einen  ziemlich  ausgebildeten  gastrisch- typhösen  Anstrich  hatle, 
der  sich  im  Winter,  (um  mit  der  Schule  zu  reden),  mit  dem  ka- 
larrhalisch-entzündlichen  Elemente  verband  2).  In  diesem  Fie- 
ber gingen,  wie  in  der  Ruhr  häufig,  runde  Würmer  ab,  die 
Pringle  nicht  näher  beschreibt,  denen  er  aber,  gegen  die  da- 
mals sehr  verbreitete  Meinung,  keine  grosse,  am  wenigsten  eine 
ätiologische  Bedeutung  zumisst.  Im  Herbste  indessen  konnte 
die  "anze  Armee  in  einem  sehr  befriedigenden  Zustande  in  die 
Niederlande  zurückkehren. 

Indess  blieben  3000  Kranke  in  Deutschland  zurück;  ein 
Theil  zu  Feckenheim,  dieUebrigen  zuOsthaven  und  Becht- 
heim  bei  Worms.  Zu  Feckenheim  wütheten  das  Lazareth- 
fieber  und  die  Ruhr  noch  immer  fort,  und  beide  vereinigten  sich 
in  der  Regel  zu  einem  um  so  heilloseren  Lebel,  dem  nur  We- 
nige entrannen.  Das  Lazareth  verlor  beinahe  die  Hälfte  der 
Kranken,  und  die  Einwohner  des  Dorfes  wurden  fast  gänzlich 
aufgerieben.  —  Etwas  besser  war  der  Zustand  in  den  Lazare- 
then  am  Rhein.  Indess  auch  hier  steigerte  sich  der  Typhus  zu 
pestartiger  Bösartigkeit,  als  man  alle  Kranken,  so  auch  die  von 
Feckenheim,  in  das  neuerrichtete  Hauptlazareth  zu  Neu- 
wied brachte.  Und  als  man  endlich  auch  von  hier  aus  alle 
Kranken  nach  Holland  einschiffte,  so  hatte  man  für  diese  noch 
weit  unüberlegtere  Massregel  mit  dem  Verluste  der  grösseren 
Hälfte  der  Kranken  auf  der  üeberfahrt  zu  büssen  3). 

1)  Pringle,  S.  22.  ff. 

2)  Das.,  S.  26. 

3)  Das.,  S.  29.  ff.  —  „Die  Aelinliclikeit  dieses  Fiebers  mit  der  wahren 
Pest  wurde  noch  ferner  durch  folgenden  merkwürdigen  Vorfall  bestätigt.  Eine 
Anzahl  aller  Zelte,  die  auf  eben  die  Bilander  mit  den  Kranken  gethan  worden 
waren,  wurden  von  ihnen  anstatt  der  Betten  gebraucht.     Diese  Zelte  wurden 
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Der  folgende  Winter  war  Mos  durch  das  Vorkommen  von 
Wechselfiebern  und  fieberlose  Gelbsucht  bezeichnet;  und  auch 
dieses  fast  nur  in  den  ungesunderen  Quartieren  zu  Gent  und 
Brügge. 

Das  Auftreten  der  Gelbsucht  aber  möchte  mit  der  vorheri- 
gen Ruhr  nicht  ganz  ohne  Zusammenhang  seyn. 

4744.  —  Der  Gesundheitszustand  des  um  10,000  Mann 
verstärkten  Heeres,  das  sich  nun  in  Flandern,  bei  Lisle,  be- 
fand, war  im  ganzen  Jahre  überaus  befriedigend.  Eigentliche 
epidemische  Krankheiten  herrschten  gar  nicht,  und  nur  zu  An- 
fang des  Oktobers  halte  die  Armee,  nach  vielem  Regen,  gegen 
500  Ruhrkranke.  Sehr  bald  darauf  wurden  die  Winterquar- 
tiere wieder  bezogen,  und  in  diesen,  so  wie  im  ganzen  Feldzuge 
des  Jahres  1745  in  Flandern,  genossen  die  Truppen  ebenfalls 
der  besten  Gesundheit.  Nur  das  Regiment  Handyside,  wel- 
ches erst  in  diesem  Jahre  zur  Armee  stiess,  und  in  die  Citadelle 
von  Antwerpen  gelegt  wurde,  litt  in  dieser  höchst  ungesunden 
Garnison  ungemein  von  intermittirenden  „reinittirenden"  (ty- 
phösen) Fiebern  und  der  Ruhr,  die  zugleich  auch  unter  den  Ein- 
wohnern herrschten. 

Im  J.  1746  bildete  vorzüglich  Schottland,  aus  Anlass  der 
durch  den  Kronprätendenten  Carl  Eduard  von  Schottland  er- 
regten Unruhen,  den  Hauptschauplatz  des  Krieges.  In  diesem 
ebenfalls  glücklichen  Feldzuge  bildeten  das  ,,remiltirende  Fie- 
ber", namentlich  aber  das  aus  ihm  sich  entwickelnde  „Schiff's- 
Lazarelh-  und  Gefängnissfieber"  die  vorzüglichsten  Krankheiten. 

Im  Sommer  des  folgenden  Jahres  (Feldzug  in  Brabant)  war 
der  Gesundheitszustand  der  Truppen  weniger  befriedigend  J); 
besonders  verbreitete  sich  im  August,  bei  heissen  Tagen  und 
kalten  Nächten,  die  Ruhr  im  Lager  bei  Maestricht  und  in 
der  Umgegend,   das  gesund  liegende  Maestricht  selbst  ausge- 


einem  Manne  zu  Gent  zur  Ausbesserung  hingegeben,  der  von  23  Flandrischen 
Gesellen ,  die  er  zu  dieser  Arbeil  gebrauchte,  17  durch  diese  Krankheit  verlor,  ob 
sie  gleich  weiter  keine  Gemeinschaft  mit  den  Kranken  gehabt  hatten". 
1)  Pringle's  Corps  blieb  in  diesem  Jahre  in  Schottland  zurück. 
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nominell,  ohne  indess,  bei  aller  Allgenieinheif,  sehr  gefährlich 

zu  seyn  ').  Am  heftigsten  aber  litten  die  seit  dein  Anfang  des 
Krieges  in  Zeeland  stationirten  Truppenablheilungen,  auf 
welche  die  ganze  Macht  der  ungünstigsten  Lokalverhältnisse 
einwirkte;  besonders  hatte  das  königliche  Regiment  am  Ende 
des  Feldzuges  nur  vier  Leute  die  nicht  krank  gewesen  waren. 
Es  waren  vorzüglich  im  Sommer  1747  die  gewöhnlichen  typhö- 
sen Wechselfieber  dieses  Landes  nicht  allein  den  Truppen, 
sondern  auch  den  Einwohnern  sehr  gefährlich.  Auch  die  Ruhr 
kam  hier  sehr  häufig  vor,  und  es  war  merkwürdig,  dass  die 
von  ihr  Refallenen  gemeiniglich  von  dem  Fieber  frei  blieben, 
oiler  dass  beide  Krankheiten  mit  einander  wechselten,  so  dass 
das  Fieber  aufhörte,  wenn  die  Ruhr  anfing,  und  sich  wieder 
zeigte,  wenn  diese  angehalten  wurde.  „Hieraus  sah  man",  fährt 
Pringle  fort,  „dass  diese  zwei  Krankheiten  von  einer  ähn- 
lichen Ursache  herrührten,  ob  sie  gleich  unter  verschiedener 
Gestalt  erschienen."  ' 

Aehnlich  war  der  Gesundheitszustand  der  Armee  im  letz- 
ten Feldzuge,  im  J.  1748,  der  nur  bis  zum  9ten  Juni  währte  2). 
Da  brach  noch  einmal  eine  Epidemie  aus,  allgemeiner  und  ver- 
derblicher als  irgend  eins  der  bisherigen  Uebel 3).  Das  Haupt- 
quartier war  zu  Eyndhaven,  die  Infanterie  lag  in  den  umlie- 
genden Dörfern,  die  Reiterei  um  Herzogenbusch. 

„Dieser  Theil  von  Brabant  ist  einer  der  ebensten  in  den 
Niederlanden,  Der  Boden  ist  ein  unfruchtbarer  Sand,  und  man 
sieht  so  wenig  Wasser,  dass  man  bei  dem  ersten  Anblick  glau- 
ben sollte,  das  Land  sey  trocken  und  gesund.  Dieser  Anschein 
täuscht  aber,  denn  es  findet  sich  aller  Orten  Wasser,  in  einer 
Tiefe  von  zwei  bis  drei  Fuss;  und  die  Einwohner  sind  in  einem 
Verhältniss  mit  der  Entfernung  dieses  Wassers^von  der  Ober- 
fläche von  Krankheiten  frei.  Diese  Gegend  ist  ungesund,  nicht 
nur  weil  sie  an  den  untern  Theil  der  Maas  stösst,  sondern  auch, 


1)  Pringle,  S.  61. 

2)  Aachener  Friede,  den  lSlcn  Okt.  1748. 

3)  Pringle,  S.  C9. 
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weil  sie,  durch  die  Ueberschwemmungen  der  kleineren  Flüsse, 
den  ganzen  Winter  hindurch  unter  Wasser  liegt  und  den  gan- 
zen Sommer  nass  bleibt.  Die  Feuchtigkeit  und  Verderbniss 
der  Luft  wurde  sehr  durch  die  Ueberschwemmungen  vermehrt, 
die  seit  dem  Anfange  des  Krieges  um  die  Festungen  gemacht 
worden  waren,  und  wurden  merklich  schädlicher,  als  im  An- 
fange des  Sommers,  nach  Unterschreibung  der  Präliminar-Frie- 
densartikel,  ein  Theil  des  Wassers  abgelassen  wurde.  Denn 
diese  Gegenden,  die  vorher  ganz  überschwemmt  gewesen  waren, 
füllten  die  Luft  jetzt,  da  man  sie  halb  ausgetrocknet  und  sumpfig 
gelassen  hatte,  mit  faulen  Dünsten  an.  Die  Staaten  von  Hol- 
land, welche  hiervon  durch  die  zu  Breda  und  in  den  nahelie- 
genden Dörfern  wüthende  Seuche  überzeugt  wurden,  ertheilten 
den  Befehl,  das  Wasser  wieder  hineinzulassen  und  es  bis  an 
den  Winter  zu  erhalten  i). 

Das  Erkranken  war  viel  stärker  um  Breda  und  Herzo- 
genbusch, als  zu  Eyndhoven,  da  dieser  Ort  weiter  von  den 
Ueberschwemmungen  und  Sümpfen  entfernt  war.  Es  entstand 
also  die  Feuchtigkeit  in  den  meisten  Cantonnirungen  von  dem 
unterirdischen  Wasser,  welches  durch  den  Sand  ausdünstete. 
In  der  Nähe  von  Eyndhoven  lagen  zwei  Dörfer,  Lind  und 
Zelss  genannt,  das  eine  zehn,  das  andere  vierzehn  Fuss  über 
der  Oberfläche  des  Wassers  (eine  in  diesem  Lande  ausseror- 
dentliche Höhe),  und  die  Soldaten  befanden  sich  in  diesen  bei- 
den Oertern  augenscheinlich  besser,  als  in  allen  übrigen  Can- 
tonnirungen. 

Zu  Eyndhoven  lagen  zwei  Bataillone  von  der  Garde  in 
der  Stadt,  und  das  dritte  in  den  Bauerhöfen  auf  dem  Lande, 
alle  in  dem  Bezirk  einer  Meile;  doch  war  es  merkwürdig,  dass 
das  Bataillon,  welches  ausser  der  Stadt  lag,  allezeit  dreimal 
mehr  Kranke  berichtete,  als  jedes  von  den  andern  beiden,  ob- 
gleich eines  von  diesen  das  vorhergehende  Jahr  kränklich  in 
Zeeland  gewesen  war.     Da  nun  die  Höhe  des  Bodens  bei  allen 


1)  Vergl.  Eisenmanii)  Typo^ifi.  S- 34 
Haeaer's  Unters.  11.  26 
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gleich  war,  so  konnte  der  Unterschied  in  Ansehung  der  Gesund- 
heit keiner  andern  Ursache,  als  der  grösseren  Feuchtigkeit  der 
Bauernhütten  zugeschriebeil  werden;  denn  in  andern  Sachen 
waren  sich  diese  Corps  gleich,  was  nämlich  den  Dienst,  die 
Diät  und  die  Bewegung;  betraf.  Ein  Gleiches  ereignete  sich  bei 
der  Cantonnirung  eines  Infanterieregiments,  von  welchem  eine 
Compagnie,  da  sie  in  Häusern  lag,  die  auf  einer  Heide  standen, 
einer  ziemlichen  Gesundheit  genoss,  während  dre  andere,  die 
in  einem  Holze  lag,  sehr  kränklich  war.  Einen  ferneren  Be- 
weis, wie  schädlich  es  sey,  die  Luft  in  einem  feuchten  Lande 
durch  Baumpflanzungen  einzuschränken,  gab  auch  das  hollän- 
dische Lager  zu  Gilsen,  welches  an  unsere  Cantonnirungen 
stiess,  aber  in  einer  otlenen  Heide  lag,  denn  als  wir  uns  am 
schlimmsten  befanden,  herrschte  in  demselben  augenscheinlich 
eine  ziemliche  Gesundheit. 

Der  Sommer  war  bis  hierher  warm  gewesen;  aber  den 
Julius  und  August  hindurch,  da  das  Erkranken  am  stärksten 
war,  haften  wir  keinen  Regen,  und  die  Luft  war  windstill  und 
schwül.  In  der  Nähe  der  Ueberscbweminungen  waren  die 
nächtlichen  Nebel  dick  und  stinkend.  Im  Anfang  des  Septem- 
bers nahm  die  Hitze  ab,  und  nach  diesem  Verhältniss  auch  die 
Krankheiten;  aber  bis  den  20sten  Oktober  war  die  Witterung 
niemals  kalt.  Um  diese  Zeit  hatten  wir  etliche  regnerische 
und  stürmische  Tage,  und  gegen  Ende  des  Monats  etliche 
Nächte,  in  welchen  es  hart  fror;  darauf  wurde  das  Wetter  ge- 
linder und  hierbei  blieb  es,  bis  wir  diese  Gegend  verliessen. 

Die  Epidemie  zeigte  sich  zuerst  und  am  schlimmsten  unter 
der  Gestalt  eines  brennenden  Fiebers.  Die  Leute  wurden  plötz- 
lich mit  einem  heftigen  Kopfweh  und  oft  mit  einem  Irrereden 
befallen.  Wenn  sie  bei  Verstände  waren,  klagten  sie  auch 
über  starke  Schmerzen  in  dein  Rücken  und  den  Lenden,  hef- 
tigen Durst,  brennende  Hitze,  Uebelkeit  und  Beklemmung  um 
den  Magen,  Wrürgen  und'  galliges  Erbrechen.  Bei  Andern  <nng 
die  Galle  unterwärts  ab,  mit  Stuhlzwängen  und  Schmerzen  im 
Leibe.     Gewöhnlich  remittirte  das  Fieber  gleich  vom  Anfange, 
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besonders  nach  dein  Aderlassen  und  den  Ausleerungen  der  er- 
sten Gänge;  wenn  aber  diese  Mittel  versäumt  wurden,  blieb  die 
Krankheit  fast  anhaltend.  Die  Neigung  zur  Fäulung  war  so 
gross,  dass  Etliche  Flecken  und  Vibices,  und  selbst  den  kalten 
Brand  bekamen,  und  diese  starben  fast  alle. 

Mit  diesen  und  andern  ähnlichen  Zufällen  waren  in  den  an 
die  Ueberschwemmungen  stossenden  Cantonnirungen  die  mei- 
sten dieser  Fieber  während  der  ersten  Wulh  der  Krankheit 
verknüpft.  Diejenigen  aber,  die  weiter  von  dem  Wasser  ent- 
fernt waren,  und  nur  unter  der  natürlichen  Feuchtigkeit  des 
Landes  und  der  Hitze  der  Witterung  litten,  hatten  wenigere 
und  gelindere  Fieber. 

Ob  also  gleich  die  Krankheit  allgemein  war,  litten  dennoch 
die,  welche  nahe  bei  den  Sümpfen  lagen,  weit  mehr  sowohl  in 
Ansehung  der  Zahl,  als  der  Heftigkeit  der  Zufälle.  Unter  den 
grauen  Dragonern,  die  zu  Vucht  (ein  Dorf  innerhalb  einer 
Stunde  von  Herzogenbusch,  das  mit  Wiesen,  die  entweder  noch 
unter  Wasser  lagen,  oder  erst  kürzlich  ausgetrocknet  waren, 
umgeben  ist),  ihre  Cantonnirungsquartiere  hatten,  war  das  Er- 
kranken am  stärksten.  Die  ersten  vierzehn  Tage  blieben  sie 
gesund;  nachdem  sie  aber  fünf  Wochen  daselbst  gewesen  waren, 
berichteten  sie  ungefähr  150;  nach  zwei  Monaten  260  Kranke, 
welches  über  die  Hälfte  des  Regiments  war;  und  am  Ende  des 
Feldzugs  hatten  sie-  überhaupt  nur  30  Mann,  die  nie  krank  ge- 
wesen waren.  Die  Dragoner  von  Rothes  und  Rieh,  welche 
nahe  bei  den  Ueberschwemmungen  lagen,  waren  gleichfalls  sehr 
kränklich.  Das  Infanterie  -  Regiment  von  Johnson  zu  Nieu- 
land,  wo  die  Wiesen  den  ganzen  Winter  unter  Wasser  ge- 
standen hatten,  und  nur  eben  ausgetrocknet  waren,  berichtete 
zuweilen  über  die  Hälfte  seiner  Leute.  Und  die  schottischen 
Füsiliers  zu  Dinther,  ob  sie  gleich  in  einer  grösseren  Entfer- 
nung von  den  Ueberschwemmungen  lagen,  hatten  doch,  da  sie 
in  ein  niedriges  und  nasses  Dorf  einquartiert  waren,  auf  einmal 
über  300  Kranke.  Allein  es  war  merkwürdig,  dass  ein  Regi- 
ment Dragoner,  welches  zu  Helvoirt  (ein  Dorf,  das  nur  eine 
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halbe  Stunde  siid-westlich  von  Vucht  liegt),  cantonnirt  lag, 
grösstenteils  von  dem  Unglück  seiner  Nachbarn  befreit  blieb, 
indem  es  reinittirende  und  interniittirende  Fieber  von  einer  bes- 
sern Gattung  und  in  weit  geringerer  Anzahl  hatte.  So  ansehn- 
lich waren  die  Vortheile  dieser  Entfernung  von  den  Sümpfen, 
des  Windes,  der  meistentheils  von  den  trockenen  Gegenden 
herwehte,  und  einer  Lage  auf  einer  offenen  Heide,  etwas  höher 
als  die  Uebrigen. 

Die  Truppen  waren  bei  diesen  Umständen  kaum  einen 
Monat  in  den  Cantonnirungen  gewesen,  als  sich  die  Berichte 
im  Ganzen  schon  an  2000  vermehrt  hatten;  und  hernach  stie- 
gen sie  noch  viel  höher.  Denn  das  Erkranken  dauerte  den 
August  hindurch  fort,  und  nahm  erst  mit  der  Hitze,  in  der 
Mitte  des  Septembers,  ab.  Alsdann  verminderte  sich  freilich 
Beides,  die  Anzahl  und  die  Heftigkeit  der  Fieber;  auch  waren 
die  Remissionen  freier,  so  dass  sich  dieses  wüthende  Fieber  un- 
merklich mit  der  kühleren  Witlerung  in  ein  ordentliches  Wech- 
seliieber  verwandelte,  und  bei  Herannahen  des  Winters  gänzlich 
aufhörte. 

Die  Officiere  waren  in  allen  Cantonnirungen  bei  Weitem 
nicht  so  kränklich,  als  die  Gemeinen;  ein  Vortheil,  den  sie  gu- 
ten Betten,  trockenen  Zimmern  und  einer  bessern  Diät  zu  dan- 
ken hatten. 

Die  Bauern  litten  sehr,  besonders  die  um  Breda  und  Her- 
zogenbusch; in  den  Städten  aber  war  das  Erkranken  geringer, 
und  es  starben  im  Vergleich  weniger.  Ueberhaupt  war  das 
Fieber  unter  den  ärmeren  Leuten  am  häufigsten,  die  in  den 
untersten  Stockwerken  lagen,  schlechte  Kost  und  Mangel  an 
Arzneimitteln  hatten;  denn  ohne  durch  die  Kunst  hervorge- 
brachte Ausleerungen  konnte  die  Natur  entweder  gar  keine,  oder 
doch  nur  unvollkommene  Curen  wirken. 

Ungefähr  um  die  Mitte  des  Novembers  rückten  die  Trup- 
pen, da  der  Friede  beschlossen  war,  aus  ihren  Cantonnirungen 
nach  Willemstad,  wo  sie  für  England  eingeschifft  wurden; 
da  ihnen  aber  der  Wind  entgegen  war,  so  lagen  verschiedene  von 
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den  Schiffen  über  einen  Monat  vor  Anker,  und  da  sie  zuletzt 
doch  eine  langwierige  und  stürmische  Reise  hatten,  (während 
welcher  die  Soldaten  meistentheils  unten  im  Schiffe  blieben), 
so  wurde  die  Luft  verdorben  und  verursachte  das  üefängniss- 
oder  Lazarethfieber.  — 

Dies  die  geschichtlichen  Thatsachen.  Pringle  bedient 
sich  ihrer  im  Verfolge  seines  Werkes  zur  Aufklärung  der  an- 
ziehendsten und  schwierigsten  Punkte  der  Pathologie;  insbeson- 
dere zur  näheren  Untersuchung  des  Verhältnisses,  welches  zwi- 
schen diesen  „Fiebern"  und  der  Ruhr  Statt  findet  ').  Unter 
den  ersteren  mtisste  das  remittirende  oder  intermiftirende  Herbst- 
fieber  als  die  Grundform  angesehen  weiden,  obschon  selbst  die- 
ses nicht  eigentlich  ein  reines  Wechselfieber  darstellte,  sondern 
(nach  gegenwärtiger  Terminologie)  mehr  als  gastrisch -biliöses 
Fieber  auftrat  -).  —  Dieses  remittirende  Fieber  begleitete  je- 
den Feldzug,  und  war  am  häufigsten  und  tödtlichsten  nach  den 
heissen  Sommern  der  J.  1743  und  1747. 

Wichtiger  sind  Pringle's  Bemerkungen  über  die  bösarti- 
gen Sumpffieber,  deren  Beschreibung  er  auf  die  Beobachtungen 
in  der  oben  erwähnten  Brabanter  Epidemie,  der  schlimmsten, 
stützt  3). 

,,Am  Ende  des  Julius  1748,  als  unsere  Truppen  vierzehn 
Tage  oder  drei  Wochen  in  den  Cantonnirungen  gelegen  hatten, 
indem  die  Tage  schwül,  die  Nächte  aber  kühl  und  nebelig  waren, 
wurden  verschiedene  Soldaten  (von  den  Regimentern,  die  den 
Ueberschwemmungen  am  nächsten  lagen),  auf  einmal  mit  einer 
brennenden  Hitze  und  heftigem  Kopfweh  befallen;  einige  fühl- 
ten einen  kurzen  und  geringen  Frost  vor  dem  Anfall,  andere 
erinnerten  sich  keiner  vorhergehenden  Unpässlichkeil.  Alle 
klagten  über  heftigen  Durst,  Schmerzen  in  den  Knochen,  Rücken- 
weh, grosse  Müdigkeit  und  Unruhe,   oft  über  Ekel,   Uebelkeit, 


i)  Pringle,  S.  199  ff. 

2)  Das.,  S.  202.  —  Die  Beschreibung  der  Zufälle  müssen  wir  bitten  bei 
Pringle  selbst  nachzusehen. 

3)  Das.,  S.  206. 
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oder  einen  Schmerz  um  die  Her/grübe,  und  zuweilen  brachen 
sie  grüne  oder  gelbe,  widrig  riechende  Galle  aus.  Der  Puls  war 
bei  dem  ersten  Ansätze  insgemein  gedämpft  (depressed) ,  erhob 
sich  aber  nach  dem  Aderlassen.  In  einigen  Fällen  wurde  der 
Kopf  so  plötzlich  und  heftig  angegriffen,  dass  die  Leute  ohne 
vorhergegangene  Unpässlichkeit  auf  eine  wilde  Art  herumliefen 
und  für  toll  gehalten  wurden,  bis  die  Auflösung  des  Anfalls 
durch  einen  Schweiss  und  seine  periodische  Wiederkehr  die 
wahre  Beschaffenheit  ihres  Delirium  entdeckte. 

Zuweilen  waren  die  Remissionen  so  unmerklich,  dass  die 
Krankheit  eine  fast  anhaltende  Gestalt  hatte.  Je  näher  sie 
diesem  Zustande  kam,  desto  schwerer  war  sie  zu  heilen;  wenn 
aber  die  Paroxysmen  deutlich  unterschieden  waren,  mit  einer 
Intermission  von  einigen  Stunden  zwischen  denselben,  so  wur- 
den die  Kranken  meistentheils  wieder  besser,  so  heftig  auch 
das  Delirium  während  des  Fiebers  seyn  mochte.  Eine  eben 
nicht  öftere  Wiederholung  der  Anfälle  schwächte  die  stärksten 
Leute  so  sehr,  dass  sie  nicht  vermögend  waren  zu  stehen.  Ei- 
nige wurden  ohne  vorhergehende  Unpässlichkeit  auf  einmal  wü- 
Ihend,  und  würden  sich,  wenn  man  sie  nicht  verhindert  hätte, 
aus  den  Fenstern  oder  in  das  Wasser  gestürzt  haben.  Diese 
Raserei  hielt  etliche  Stunden  an,  hernach  verfielen  sie  in  einen 
tiefen  Schlaf,  und  erwachten  vollkommen  verständig,  aber  mit 
einem  heftigen  Kopfweh.  Andere,  deren  Fieber  in  einer  anhal- 
tenden oder  rciuittirenden  Gestalt  erschien,  bekamen  ungefähr 
um  den  neunten  Tag  kritische  Seh  weisse,  und  hernach  ordent- 
liche Fieberanfälle  und  Intermissionen.  Einige  wenige  hatten 
die  Krisis  durch  den  Stuhlgang  oder  Harn.  Einige  waren  un- 
gefähr drei  Wochen  krank  ohne  alle  merkliche  Remission,  her- 
nach endigte  sich  das  Fieber  mit  etlichen  alltäglichen  Paroxys- 
men, und  diese  Leute  hatten  während  ihrer  Krankheit  gelinde 
Sehweisse,  oder  vielmehr  eine  beständige  Feuchtigkeit  auf  der 
Haut.  Viele  hatten  ein  galliges  Erbrechen,  wie  sie  zuerst  be- 
fallen wurden,  und  verschiedene  gaben  durch  beide  Wege  runde 
Würmer  von  sich.     Die  starken  Sehweisse  hatten  immer  einen 
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faulen  Geruch,  und  der  Ausfluss  von  den  Blasenpflastern  war 
so  stinkend,  dass  die  Wärterinnen  sich  weigerten,  sie  zu  verbin- 
den. Das  Merkwürdigste  war,  dass  man  bei  Einigen  wenigen 
von  denen  die  starben  einen  ordentlichen  Puls  beobachtete,  ob 
sie  gleich  ihrem  Ende  sehr  nahe  waren.  Alle  die  starben  hat- 
ten einige  Tage  vor  dem  Tode  einen  aashaffen  Geruch,  und 
gleich  nach  dem  Tode  bläuliche  Elecken  und  andere  Zeichen 
eines  Brandes. 

Bei  der  C'avallerie  wurden  die  Meisten  zuerst  bei  der  Bück- 
kehr vom  Fouragieren  befallen;  denn  weil  das  Regiment  zur 
Rechten  und  Linken  von  St.  Michels-Gestel  (ihrem  Haupt- 
quartier) dicht  an  den  Ueberschwemmungen  cantonnirt  war, 
und  viele  von  den  Quartieren  über  zwei  Stunden  von  Herzo- 
genbusch lagen,  wo  die  Magazine  waren,  so  mussten  die  Leute 
ungefähr  um  4  Uhr  des  Morgens  wegreiten,  damit  sie  vor  der 
grössten  Tageshitze  zurückkommen  konnten.  Zu  dieser  Früh- 
stunde waren  die  Wiesen  und  Sümpfe  an  beiden  Seiten  der 
Heerstrasse  mit  einem  dicken  Nebel,  der  einen  widrigen  Ge- 
ruch hatte,  bedeckt,  welchen  Herr»Lauder,  Begimentschirur- 
gus,  als  die  Hauptursache  der  Krankheit  ansah.  Denn  obgleich 
diese  Beiter  vor  Mittag  zurückkehrten,  so  sagte  er  doch,  Viele 
hätten  schon  ein  Fieber,  und  Einige  ein  wirkliches  Delirium  ge- 
habt; ja  es  wären  zwei  auf  dem  Bückwege  so  plötzlich  von  der 
Baserei  befallen  worden,  dass  sie  sich  von  ihren  Pferden  in  das 
Wasser  gestürzt  und  geglaubt  hätten,  sie  müssten  nach  ihren 
Quartieren  schwimmen.  Gleich  vom  Anfange  an  klagten  die- 
jenigen, welche  bei  Verstände  blieben,  über  heftiges  Kopfweh, 
Durst  und  brennende  Hitze;  und  Alle,  wenn  sie  versuchten  auf- 
recht zu  stehen,  fielen  durch  einen  Schwindel,  Uebelkeit  und 
Würgen  zum  Brechen  beinahe  in  eine  Ohnmacht.  Diese  Fie- 
ber waren  einige  Tage  hindurch  anhaltend,  oder  hatten  höch- 
stens geringe  Bemissionen,  hernach  aber  remittirten  sie  entwe- 
der deutlicher,  oder  hatten  völlige  Intermissionen.  Anfänglich 
war  der  Puls  klein  und  gedämpft  (obgleich  der  Kranke  delirirte); 
er  erhob  sich  aber  allemal  nach  dem  Aderlassen. 
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Der  Zustand  der  Infanterie  war  in  etwas  unterschieden; 
denn  da  wenige  von  dieser  in  der  Nähe  der  Ueberschwem- 
inungen  cantonnirt  waren,  so  waren  ihre  Fieber,  obgleich  häufig, 
dennoch  überhaupt  von  gelinderer  Art;  doch  halten  einige  die- 
ser Corps  die  Krankheit  auch  in  einem  hohen  Grade,  welches 
der  Feuchtigkeit  und  der  verdorbenen  Liift  ihrer  Quarliere  zu- 
zuschreiben war.  Das  Dorf  Dinther  lag  niedrig  und  war  mit 
Gräben  und  dichten  Baumpflanzungen  umgeben.  Herr  Tough, 
Chirurgns  bei  dem  dort  liegenden  Bataillon,  (heilte  mir  folgende 
Nachricht  mit.  Alle  Abende  breitete  sich  ein  Nebel  über  die 
Wiesen  aus,  welcher  bis  den  nächsten  Morgen  nach  Sonnenauf- 
gang fortdauerte,  und  den  widrigen  Geruch  eines  unreinen,  vor 
Kurzem  abgelassenen  Grabens  hatte.  Die  Leute  wurden  ge- 
wöhnlich des  Nachts  mit  [einem  Schauer,  der  Empfindung  der 
Kälte,  auf  welchen  bald  ein  heftiges  Kopfweh,  starke  Hitze 
und  andere  fieberisclie  Zufälle  folgten,  befallen.  Der  Puls  war 
jetzt  so  klein  und  gedämpft,  dass  das  Blut,  wenn  eine  Ader  ge- 
öffnet wurde,  Anfangs  kaum  fliessen  wollte;  nachdem  es  aber 
erst  etwas  Luft  bekommen,  floss  es  frei,  und  dann  erhob  sich 
der  Puls.  Auf  die  Hitze  folgte  ein  starker  Schweiss,  welcher 
eine  Remission  oder  Intermission  des  Fiebers  veranlasste.  Die 
Anfälle  kamen  alle  Abende  wieder,  und  wenn  nicht  Sorge  ge- 
tragen wurde,  das  Fieber  bald  zu  hemmen,  so  veränderte  es  sich 
leicht  in  eine  anhaltende  Gestalt  mit  schreckhaften  Zufällen. 
In  drei  Fällen  sah  er  Petechien,  und  in  einem  vierten  einen  kal- 
ten Brand  unter  der  linken  Brust,  der  dennoch  durch  die  Fie- 
berrinde überwunden  wurde. 

Auf  der  Höhe  der  Epidemie  nahmen  die  intermittirenden 
und  remittirenden  Fieber  durch  Ausdehnung  oder  Verdoppelung 
ihrer  Paroxysmen  eine  anhaltende  und  gefährliche  Gestalt  an; 
die  meisten  Todesfälle  erfolgten  durch  diese  Formen.  Indes- 
sen war  die  Sterblichkeit  bei  der  Armee  doch  bei  Weitem  nicht 
so  gross,  als  es  sich  nach  der  grossen  Zahl  der  Kranken  oder 
der  Bösartigkeit  der  Zufälle  hätte  erwarten  lassen.  Wir  fü^en 
zu   dieser  Bemerkung  Pringle's   hinzu,   dass   die  Tüchtigkeit 
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der  englischen  Feldärzte  gar  bald  die  Natur  des  Uebels  er- 
kannte, und  demzufolge  erfolgreich  bekämpfte. 

Einer  der  widrigsten  Zufälle  war  die  grosse  Neigung  die- 
ser Fieber  zu  Recidiven.  Diese  waren  im  folgenden  Frühlinge 
so  häufig,  dass  die  Regimenter,  welche  den  vorigen  Herbst  in 
Zeeland  gedient  hatten,  den  folgenden  Feldzug  über  viermal 
mehr  Kranke  als  jedes  andere  Corps  in  der  Linie  hatten  '). 
Sehr  häufig  folgten  auch  Fieberkuchen,  Wassersucht  und 
Gelbsucht. 

Seinen  Bemerkungen  über  die  Behandlung  dieser  Fieber 
schickt  der  wackre  Pringle  nach  gutem  alten  Brauche  eine  hi- 
storische Uebersicht  ähnlicher  Epidemicen,  namentlich  der  un- 
garischen Krankheit,  des  von  andern  Schriftstellern,  Bartho- 
linus  im  J.  1652  zu  Copenhagen,  von  Sylvius  im  J.  16C9 
zu  Leyden  beobachteten  Fiebers  voraus,  und  bespricht  auch 
die  entsprechenden  Krankheitsformen  der  Wendekreise  2). 

Der  bei  den  Herbstfiebern  so  häufig  vorkommende  ent- 
zündliche Anstrich  des  beginnenden  Uebels  machte  in  der  Re- 
gel einen  oder  mehrere  Aderlässe,  in  der  Remission  oder  im 
Paroxysmus,  nöthig.  Diesem  folgte  eine  leichte  Abführung  aus 
Senna,  durch  die  oft  schon  leichtere  Fälle  gehoben  wurden. 
Noch  häufiger  hatte  der  in  voller  oder  auch  (später)  gebroche- 
ner Gabe  mit  oder  ohne  Ipecacuanha  gereichte  Brechweinstein 
diesen  Erfolg.  In  der  Regel  wurde  das  Fieber  durch  dieses 
Verfahren  der  China  zugänglich  3).  Früher  angewendet,  lei- 
stete diese  entweder  Nichts,  oder  war  selbst  nachtheilig.  Sobald 
aber  das  Fieber  den  Tertian-  oder  Quartantypus  zeigte,  so  war 
sie,  nach  den  gewöhnlichen  Ausleerungen,  ein  gewisses  Mittel*). 
Gewöhnlich  gab  Pringle  die  mit  Rheinwein  macerirte  Rinde, 
oder  eine  mit  Salmiak  und  Rheuin  versetzte  Latwerge.  Beson- 
ders aber  rühmt  er  die  während  des  ganzen  Verlaufs  derKrank- 


1)  Pringle,  S.  215. 

2)  Das.,  S.  229. 

3)  Das.,  S.  238. 

4)  Das.,  S  243. 
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heit  häufig  angewendeten  Essigwaschungen,  die  in  der  neuesten 
Zeit  sich  so  häufig  heilsam  bewiesen  haben. 

Die  Sumpffieber  erforderten  zuweilen  ebenfalls  einen  Ader- 
lass,  indess  weit  seltner  als  die  Herbstfieber,  fast  nie  bei  den 
Eingeborenen.  Brechmittel  leisteten  hier  fast  noch  bessere 
Dienste  als  bei  jenen;  die  China  aber  bewährte  sich  auch  hier, 
namentlich  als  Prophylaktikum  gegen  die  Recidive  und  Nach- 
krankheiten. 

Höchst  interessant  sind  Pringle's  Bemerkungen  über  die 
Ruhr,  die  zu  dem  Besten  gehören,  was  über  diese  Krankheit  ge- 
schrieben worden  ist.  Namentlich  bestätigen  die  von  Pringle 
mitgetheilten  Sectionsbefunde  die  Häufigkeit  der  schwammar- 
tigen Excrescenzen  im  Dickdarm,  auf  welche  wir  schon  mehr- 
mals aufmerksam  gemacht  haben,  und  die  erst  neuerlich  wieder 
von  einem  bewährten  Beobachter  beschrieben  worden  sind  l). 
Weniger  wichtig  ist  das  über  die  Therapie  Angegebene,  die 
übrigens  auf  die  besten  Grundsätze  gestützt  ist.  Anfangs  zu- 
weilen ein  Aderlass,  Brechmittel,  sodann  Calomel  mit  Rheum2), 
später,  wo  es  nöthig  war,  China,  Simaruba  u.  s.  w.;  diesem 
Heilapparate  vertraute  Pringle  am  Meisten.  Nur  Palliativ- 
indicationen  bewogen  ihn  zu  dem  vorsichtigen  Gebrauch  der 
Opiate. 

Nicht  weniger  anziehend  sind  Pringle's  sehr  umfassende 
Bemerkungen  über  das  „Gefängniss-  und  Lazarethfieber".  Wir 
würden  indess  durch  ein  näheres  Eingehen  auf  dieselben  an 
dieser  Stelle  unsre  eigentliche  Aufgabe  aus  den  Augen  zu  ver- 
lieren fürchten. 


1)  Berndt,  Bemerkungen  über  die  Ruhr.     Greifswald.  1840. 

2)  Wir  finden  nicht  früher  als  bei  Pringle  den  neuerdings  von  Siebert 
so  gepriesenen  Calotnel  erwähnt.  Pringle  gab  bis  8  gr.  Caloinel  mit  30  gr. 
Kheum  pro  dosi.   S.  313. 
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Die  Volkskranktaeiten    der   Jahre  1727  — 
1748  zu  Liondont 

Huxham. 

Eine  nähere  Betrachtung  der  vortrefflichen  Beobachtungen 
Huxham's  über  die  Volkskrankheiten  der  genannten  zwei 
Decennien  schliesst  sich  am  Passendsten  hier  an.  Wir  folgen 
ihr  um  so  mehr,  als  unsres  Wissens  die  Verdienste  Huxham's 
in  dieser  Beziehung,  der  anerkannt  'wichtigsten  bis  jetzt  noch 
nirgends  eine_detaillirte  Erörterung  erfahren  haben. 

Der  erste  Theil  der  Schriften  Huxham's  *)  enthält  das 
genaue  Tagebuch  über  seine  epidemiologischen  Beobachtungen, 
einen  Zeitraum  von  25  Jahren  umfassend.  Ein  reiches  Mate- 
rial, aus  dem  aber  Huxham's  eindringender  Geist  eine  noch 
reichere  Fülle  der  wichtigsten  Ergebnisse  zu  ziehen  wusste,  die, 
wenn  wir  von  der  unwesentlichen  Fassung  absehen,  welche 
ihnen  die  tyrannische  Zeit,  in  welcher  Huxham  lebte,  anlegte, 
dem  Besten  und  Geläutertsten  sich  anschliessen,  was  Hippo- 
krates,  Sydenham's  und  Ramazzini's  Griffel  auf  den  Tafeln 
der  höheren  Wissenschaft  eingezeichnet  haben. 

Diese  Ergebnisse  enthält  der  zweite  Theil  der  Huxham'- 
schen  Werke,  und  er  wird  uns  zur  nächsten  Quelle  der  folgen- 
den Darstellung. 

Diese  aber  beginnt  Huxham  mit  dem  Bekenntniss,  dass 
der  grosse  Koer  es  sey,  dem  er  den  besten  Theil  seines  Wis- 
sens verdanke,  dass  der  begeisterte  Wunsch,  dieses  Vorbild  zu 
erreichen,  ihn  bewogen  habe,  seine  Beobachtungen  zu  veröffent- 
lichen, dass  er  nur  den  für  einen  wahren  Arzt  halten  könne, 
der  in  die  ganze  Eigenthümlichkeit  des  Hippokrates,  des  un- 
vergänglichen, unerreichten  Musters  ärztlicher  Kunst,  einge- 
drungen sey2).  Die  ganze  Vorrede  ist  klassisch,  d.  h.  von 
unvergänglicher  Bedeutung  und  Gewichtigkeit  ihres  Inhalts. 


1)  Wir  folgen  derReichel'sihcii  Ausgalie.     Leipz.  1784. 

2)  „Licet  nbigue  temper  ad  facta  et  rcpetilam  e.iperienlium  allenderim, 
(cl ,  tibi  ex  hin  colügeitdo  judieavi,  ad  ennvenientistimam  retpexerim  analogiam) 
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Nicht  weniger  gilt  dies  von  dem  ersten  Kapitel:  „De  sii/i- 
ph'ci,  composila  magis  et  inflammatoria  fel>reu,  dessen  wahrer 
Inhalt,  die  Grundlage  des  physiafrisch  -  antiphlogistischen  Heil- 
verfahrens, seinen  Werth  behält,  so  sehr  die  iatro-physischen 
Theorieen  die  Fesseln  zeigen,  mit  denen  auch  der  freieste  Geist 
an  sein  Jahrhundert  gekeltet  ist.  Diese  Fieberform,  oder  viel- 
mehr die  eigentümliche  Veränderung  der  Säfte,  durch  welche 
es  erzeugt  wird,  bedachtet  Huxham  als  die  primitive;  den 
Wechselfiebcrprocess  und  den  dem  ,,\crvenfieber"  zu  Grunde 
liegenden  Krankheitszustand  als  blosse  Varietäten  l).  Denn  das 
Fieber  als  solches  ist  ihm  Nichts  als  eine  reactive  Erscheinung. 
Grundsätze,  die  ehen  so  einfach  als  ewig  wahr  sind,  und  die 
Nichts  von  dieser  Wahrheit  verlieren,  wenn  sie  auch  durch  eine 
vergängliche  Theorie,  die  Solidarpalhologie  der  mechanischen 
Schule,  verbunden  werden,  zufolge  welcher  Huxham  die  Ver- 
änderungen   der   Säfte    auf  primäre    krankhafte  Zustände    der 


atlamen  meam  scientiam  et  exereitationem  auclorilate  velerum,  ITippocralis 
praeeipue,  conßrmavi.il  Iluxh.  Il.pracf.  4.  —  „Equidem  dicere  vix  audeo,  sine 
magni  /tujus  medicinae  oraculi  consultatione  velerwnque  leclione  jnedicum  bonuni 
esse  posse  neminem;  id  vero  pronunciare  non  erubeseo ,  quemlibet  ila  agentem 
medieum  fieri  mullo  meliorem ;  alque  paueos  vel  nulluni,  qui  Ulis  non  studuil, 
aliquant  insignem  in  hac  scienlia  unquam  agere  personam,  exislimo.  —  Ilippo- 
eratem  profecto  verum  medicinae  parentem, et  sciagrap/tiam  ab  ipso  adumbralam 
lanquam  omnis  verae  et  solidae  medicinae  basin  aestimarunt  *  illamque  con- 
stanter  summa  veneralione  dignam  censuerunl  omnes  ejus  sucecssores ,  ad  mini- 
mnui  omnes  Uli,  qui  de  Ais  rebus  juslum  ferre  valebanl  Judicium.  —  Cujus  rei  ra- 
tio manifeste  haec  est,  quod  is  naturam  maxima  cum  cura  et  assiduitale  disqui- 
rens  non  solum  imilatus,  sed  quoque  illam  tarn  uecurate  sequutus  fuerit ,  ul  ejus 
ohservaliones  Omnibus  subsequenlibus  temporibus  oplimc  accommodalae  sint  in- 
centae.a  Ibid. 

1)  „Ergo  ex  his  Omnibus,  quae  hac  de  re  sunt  dieta,  apparet,  intermiltcntcm 
ordinariam  terlianam  inier  inflammatoriam  et  lentam  nervosam  esse  interme- 
diam ;  atque  fluidorum  solidurumque  constilulionem  ex  altera  parte  tantuni 
commoveri posse,  ut  sanguinem  adfebrim  continuam  inflammatoriam  exaestuel; 
et  ex  altera  parte  tanlum  deprimi  posse,  ul  effectum  lentum  vel  lentam  nervosam 
febrim progigna l ."  Ibid.  II.  p.  36.  „Febrcs  ardenles  et  inßammaloriae  sunt  na- 
turaliter  ßbrarum  nimis  elasticarum  et  rigidarum  sanguinisque  densioris  ac  vis- 
eidi  rffeclus;  cum  lenlae  et  nervosae  febrcs  a  nimis  laxo  vasnrum  statu  et  san- 
guine  inerli  alque  lenui  orianlur.  —  Rrperiunlur  aulcm  varii  morbi,  praeeipue 
Uli  conlagio  excilali,  qui  ulriusque  sunt  communes."  Ibid.  III. p.  48.  Aol. 
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festen  Theile  zurückführt >).  Aber  so  sehr  beherrschte  doch 
auch  ihn  die  Gewalt  der  Wahrheit,  dass  er  weit  ausführlicher 
diese  secundären  Veränderungen  der  Blutmasse  bei  dem  ent- 
zündlichen und  dem  Faulfieber  schildert,  als  er  die  hypotheti- 
schen Anomalieen  der  festen  Theile  erklärt2),  und  dass  man 
wiederum  einen  aufgeklärten  Sylvianer  zu  hören  glaubt,  wenn 
er  von  der  Alkalescenz  des  Blutes  spricht.  Nur  dieses  Bedüif- 
niss  eines  Systems  ist  es,  welches  Huxham's  Bedeutung  ge- 
ringer als  die  Sydenham's  erscheinen  lässt,  so  sehr  auch  ge- 
rade diese  Unsicherheit  der  dogmatischen  Ansichten  für  den 
Zwang  spricht,  den  sie  seinem  weiter  blickenden  Geiste  an- 
legten. 

Die  Lehre  Huxham's  von  der  Febris  pulrida  maligna  als 
einer  Blut-,  und  der  Febris  nervosa  lenta  als  einer  Nerven- 
krankheit hat  seinen  Namen  vorzüglich  berühmt  gemacht.  Die- 
selbe hängt  mit  den  angedeuteten  allgemein- pathologischen 
Grundsätzen  desselben  auf  das  Innigste  zusammen.  Es  scheint 
uns  indessen,  als  ob  man  sie  selten  ihrem  wahren  Sinne  nach 
aufgefasst  habe,  und  es  mag  deshalb  vergönnt  seyn,  dieselbe  ge- 
nauer zu  erörtern.  Huxham  erläutert  dieselbe  theils  in  seiner 
Dissertation  „de  febribus  lentis  et  nervosis"  3),  theils  und  vor- 
züglich im  Verfolge  der  von  uns  betrachteten  Ergebnisse  seiner 
Beobachtungen  4). 

Hier  ist  aber  zunächst  schon  überraschend,  wie  Huxham, 
seinen  iatromechanischen  Dogmen  zum  Trotz,  auch  der  jF.  ner- 
vosa lenta  ein  flüssiges  Substrat  anweist,  die  lymphatischen 
und  Nervensäfte  5).    Ihre  nahe  Verwandtschaft  drängte  sich  ihm 


1)  „Fluidorum  slalus  maxima  ex  parte —  Solidarität  dependet  condilione". 
(Huxh.II.  p.44.) 

2)  p.  44  seq. 

3)  Opp.  T.T.p.  163  seq. 

4)  Opp.  II.  75. 

5)  „Pulridis  malignis  infebribus  et petechiulibus  sanguinem  proprie  sie 
appel  latum  affici ,  ex  Ulis ,  rjuae  supra  sunt  proposila,  satis  evidenter  appa- 
rere  existimo;  cum  e  contrario  febres  lentae  et  nervosae  sedem  suam  praeci- 
puam  in  humoribus  lymphaticis  et  nerveis  habere  videantur,  Humorum 
vorruplio  alque  sanguinis  dissolulio  in  Ulis  suiiimo  in  gradu  observanlurj  sed 
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selbst  so  sehr  auf,  dass  er  nicht  allein  eine  häufige  Verbindung 
beider  zugab,  sondern  ihr  bei  den  Faulfiebern  so  offenbares 
Contagium  auch  mit  denen  des  Vipern-  und  Wuthgiftes  ver- 
glich, von  denen  das  erste  sich  durch  den  akuten,  das  zweite 
durch  den  chronischen  Verlauf  der  von  ihm  hervorgerufenen 
Krankheitserscheinungen  auszeichnet i). 

Das  Wesentliche  der  Beschreibung  nun  ist  Folgendes2).  Die 
Krankheit  beginnt  mit  einem  gewissen  Gefühl  der  Trägheit, 
leichtem  Schauder,  flüchtiger  Hitze  und  allgemeiner  Abgeschla- 
genheit, Eingenommenheit  des  Kopfs,  Kopfweh,  Schwindel;  — 
Ekel,  Brechneigung  ohne  oder  mit  nur  wenigem  Erbrechen. 
Sie  zeigt  Anfangs  gewisse  Remissionen;  in  den  abendlichen  Exa- 
cerbationen nehmen  aber  die  geschilderten  Erscheinungen  im- 
mer mehr  zu.  Besonders  nimmt  den  Hinterkopf  ein  gewisser 
Torpor  oder  ein  dumpfer  Schmerz  mit  Kältegefühl  ein,  der  sich 
nicht  selten  längs  der  ganzen  Kranznaht  verbreitet,  und  wel- 
chem sehr  häufig  Delirium  folgt.  —  In  diesem  Zustande  bleibt 
der  Kranke  häufig  5  bis  6  Tage,  und  trotz  seiner  grossen  Nei- 
gung zum  Schlaf  stellt  sich  doch  niemals  dieser,  sondern  nur 
ein  gewisser  somnolenter  und  abgespannter  Zustand  ein,  der 
von  den  Umstehenden  häufig  für  Schlaf  gehalten  wird. 

Während  dieser  ganzen  Periode  ist  der  Puls  schnell, 
schwach  und  ungleich,  zuweilen  langsam,  selbst  intermittirend, 
darauf  wieder  schneller,  sodann  ruhig,  gleichmässig  u.  s.  w. 
Derselbe  Wechsel  zeigt  sich  in  allen  übrigen  Erscheinungen.  — 
Der  Urin  ist  meistens  blass  und  klar,  mit  keinem  oder  gerin- 
gem, kleinenartigem  und  ungleichem  Bodensatz.  —  Die  Zunge 
ist  Anfangs  selten  oder  nie  trocken  und  missfarbig,  zuweilen 
mit  einem  weisslichen  Schleim  überzogen.  Erst  später,  auf  der 
Höhe  oder  gegen  das  Ende  der  Krankheit,  wird  sie  trocken,  roth, 


lenlae  et  nervosae  f ehret  in  longtan  temporis  spalium  Irahunlur,  idque  sine  itl/ix 
signis pulredinis  msignioribus".     Opp.II.  75. 

1)  L.c.p.lG. 

2)  L.  c.  p.  78  seq. 
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schrundig  und  citronenfarbig;  fast  nie  aber  klagt  der  Kranke 
über  Durst. 

Am  6ten  oder  7ten  Tage  nehmen  Kopfschmerz  oder  Schwin- 
del unter  beständigem  Ohrensausen  und  Ohrenklingen,  wodurch 
häufig  Delirium  entsteht,  eben  so  die  Schwere  in  den  Prä- 
cordien,  die  Angst,  die  Abgeschlagenheit  immer  mehr  zu;  sobald 
der  Kranke  den  Versuch  macht,  sich  zu  erheben,  so  bricht  plötz- 
lich ein  kalter  Schweiss  auf  der  Stirn  und  den  Handrücken  aus, 
während  sich  die  Wangen  und  die  Hohlhände  glühend  heiss 
zeigen.  Wird  jetzt  der  Urin  blässer  und  klarer,  so  kann  man 
sicher  Delirium,  allgemeines  Zittern  und  Sehnenhüpfen  erwar- 
ten. Die  Delirien  indess  sind  selten  wild,  und  von  vorüberge- 
henden hellen  Augenblicken  unterbrochen.  Die  Zunge,  vor- 
züglich die  Mitte  derselben,  wird  auf  der  Höhe,  der  Krankheit 
häufig  trocken,  mit  gelbem  Rande  auf  beiden  Seiten,  und  sie 
zittert  heftig,  sobald  sie  der  Kranke  hervorstreckt.  Feucht- 
werden der  Zunge  um  diese  .Zeit  mit  gleichzeitigem  copiösem 
Auswurf,  ist  ein  äusserst  günstiges  Zeichen.  Höchst  bedenk- 
lich dagegen  Schlingbeschwerden,  fortwährendes  Aufstossen, 
Blustkrampf,  und  vor  Allem  Schluchzen. 

Um  den  9ten,  lOlen  oder  Uten  Tag  bricht  häufig  mit 
einem  Male  profuser  Schweiss  hervor,  welcher  an  den  Extre- 
mitäten meistens  kalt  und  klebrig  ist;  hierzu  gesellen  sich  er- 
schöpfende Durchfälle.  So  gefährlich  diese  Erscheinungen  sind, 
von  so  günstiger  Vorbedeutung  ist  eine  andauernde  feuchte  und 
warme  Hautbeschatfenheit,  so  wie  eine  massige  Diarrhöe. 

Im  ersten  Falle  indessen  nehmen  die  Kräfte  schnell  ab, 
die  Extremitäten  werden  kalt,  die  Nägel  bleich  oder  livid,  der 
Puls  zitternd,  kaum  fühlbar,  obschon  zuweilen  äusserst  lang- 
sam und  sehr  häufig  aussetzend.  Der  Kranke  versinkt  in  den 
tiefsten  Stupor,  aus  dem  er  nur  selten  wieder  erwacht.  Stuhl, 
Urin  und  Thränen  ergiessen  sich  unwillkürlich,  heftiges  Zittern 
und  Flechsenspringen  verkünden  die  allgemeinen  Convulsionen, 
unter  denen  das  Leben  erlischt.  —  Diesen  Ausgang  nimmt  die 
Krankheit  nach  14,  15  bis  16  Tagen,  zuweilen  viel  später. 
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Alle  Befallene  werden  zu  Ende  der  Krankheit  schwerhörig, 
im  Gegensatz  zu  der  äussersten  Reizbarkeit  im  Anfange  dersel- 
ben, Einige  scheinen  durch  ihre  Todesfurcht  den  unglücklichen 
Ausgang  zu  beschleunigen,  Andere  vermeiden  es  aus  demselben 
Grunde,  sich  dem  Schlafe  hinzugeben.  —  Ein  gutes  Zeichen  ist 
es,  wenn  sich  die  Taubheit  durch  einen  Ohrabscess  oder  Eite- 
rung der  Parotiden  kritisch  entscheidet,  eben  so,  wenn  viele 
Pusteln  um  Lippen  und  Nase  hervorbrechen. 

Zur  Beseitigung  des  Uebels  sind  gelinde  Ausleerungen  zu 
Anfang  der  Krankheit  meistens  von  eben  so  günstigem  Erfolge, 
als  Uebermass  und  unzeitige  Anwendung  derselben  sich  unbe- 
dingt schädlich  erweisen.  Ganz  vorzüglich  hülfreich,  ja  unum- 
gänglich nothwendig  sind  unter  den  bekannten,  zu  Anfang  der 
Krankheit  sehr  häufig  dargebotenen  Verhältnissen  Brechmittel, 
eben  so,  bei  vorherrschender  Turgescenz  nach  unten  Klystiere 
aus  Milch,  Zucker  und  Salz.  Ausserdem  dienen  vor  Allem 
temperirende,  herzstärkende  und  schweisstreibende  Mittel  bei 
gehöriger  Diät.  Nächst  dem  vor  Allem  zu  gehöriger  Zeit  an- 
gewendete Vesicatore.  Opiate  dagegen  sind  im  höchsten  Grade 
gefährlich. 

Kritisch  sind  vor  Allem  massige,  warme  Schvveisse.  — 
Niemals  darf  man  sich  durch  die  Hitze  und  Röthe  einzelner 
Theile,  die  grosse  Angst,  das  Delirium,  die  Athemnoth,  den 
Druck  und  die  Schwere  in  den  Präcordien  verleiten  lassen,  auf 
eine  Peripneumonie  zu  schliessen  und  vielleicht  eine  Ader  zu 
öffnen.  Die  geschilderten  Beschwerden  gehen  zuweilen  einem 
am  7ten,  9ten  oder  Uten  Tage  auftretenden  Frieselausbruche 
vorher,  der  nicht  selten  vollständig  kritisch  ist,  er  müsste  denn 
von  den  übrigen  ungünstigen  Umständen  begleitet,  übermässig 
reichlich  seyn  oder  2  bis  3  Mal  wiederkehren.  —  Sehr  nütz- 
lich beweist  sich  unter  diesen  colliquativen  Erscheinungen  der 
vorsichtige  Genuss  eines  guten  rothen  Weins,  welchen  schon 
Celsus  im  morbus  cardiacus  empfiehlt  *).     Ausserdem,    vorzüg- 


1)  C e I s u  s  de  re  med.  /.///.  c.  19.     Es  ist  bekannt,  dass  Hecke r  die  Herz- 
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lieh  zu  Ende  der  Krankheit,  eine  kleine  Dosis  der  Chinatinctur 
mit  Crocus  und  virginischer  Schlangenwurzel,  zuweilen  abwech- 
selnd mit  einer  Gabe  Rlieum.  Hierdurch  treten  vorzüg- 
lich die  zu  Ende  der  Krankheit  häufig  bemerklichen 
Remissionen  und  Intermissionen  deutlich  und  klar 
hervor,  und  so  wird  der  Körper  zum  Gebrauch  der  Rinde  selbst 
schicklich  vorbereitet.  Diese  wird  mit  grossem  Erfolg  in  dieser 
Zeit  mit  salinischen  Tränken  (Wennuthsalz  und  Limoniensaft) 
verbunden,  und  hierdurch  in  ihrer  Kraft  bedeutend  gesteigert. 

Keine  Ausleerung  ist  wohlthätiger,  als  ein  ziem- 
lich copiöser  Speichelfluss  ohne  Aphthen.  Wo  er  ein- 
tritt und  zugleich  die  Haut  massig  feucht  ist,  wird  fast 
stets  der  Kranke  gerettet,  so  gross  auch  Schwäche  und 
Stupor  erscheinen  mögen.  —  Der  Urin  ist  nur  selten  ge- 
kocht, sondern  roh,  blass  und  dünn,  und  nicht  selten  äusserst 
reichlich.  —  Häufig  brechen  auf  der  Höhe  der  Krankheit  oder 
nach  derselben  zahlreiche  brennende  Pusteln  („pustulae  ar- 
denles"J  aus,  welche  nicht  selten  eitern  und  weit  um  sich  fres- 
sen, zum  Heile  des  Kranken  1). 

Aus  dieser  Darstellung  ergibt  sich  vor  Allem  von  Neuem 
die  nahe  Beziehung  der  „Febris  nervosa  /enta"  zu  dem  Abdo- 
minaltyphus, und  wir  behaupten  gewiss  nicht  zu  viel,  wenn  wir 
die  erstere  nur  für  eine,  vielleicht  nur  durch  die  Individualität 
des  Kranken,  die  epidemischen  Verhältnisse  u.  s.  w.  gegebene 
Varietät  der  letzteren  ansprechen.  Eine  Behauptung,  welche 
zur  Gewissheit  werden  würde,  wenn  uns  Huxham  durch 
Sectionsberichtc  namentlich  über  das  Verhalten  der  Darm- 
schleimhaut aufgeklärt  hätte.  —  Auf  der  andern  Seite  steht 
aber  die  Febris  nervosa  lenla  wieder  dem  Friesel  so  nahe,  dass 
man  sie  selbst  für  diese,  gerade  in  derselben  Zeit  so  häufig  epi- 


krankheit  der  Alten  mit  dem  englischen  Schweiss  vergleicht.  (He'cker,  d.  engl. 
Schweiss,  S.  185  ff.)  An  unsrer  Stelle  nennt  Huxham  den  morbus  cardiacus 
„species  febris  nervosae  cum  sudore  co/liquativo". 

1)  Schliesslich  bezieht  sich  Huxham  auf  eiuen  sonst  nirgends  erwähnten 
„ausgezeichneten1' Tractat  vpn  RichardManningham  „de febricula." 
Hieier 's  Unter».  II.  27 
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demisirende  Krankheit  halten  könnte,  wenn  nicht  Frieselaus- 
schläge,  kritisch  wie  symptomatisch,  sehr  häufig  als  Bestand- 
theile  des  Typhusprocesses  beobachtet  würden. ').  Aber  gerade 
diese  Aehnlichkeit  spricht  immer  wieder  von  Neuem  für  die  In- 
nigkeit, mit  welcher  die  Natur  Krankheitsformen  verbindet, 
welchen  die  Schule,  nach  einseitiger  Berücksichtigung  einzelner, 
willkürlich  aufgefasster  Gesichtspunkte,  die  heterogensten  Stel- 
lungen anweist. — Dafür  spricht  auch  noch  dieoffenbareBeziehung 
der  Febris  nervosa  lenta  zum  Wechselfieberprocess,  wie  sie  sich 
theils  aus  dem  namentlich  zu  Anfang  und  zu  Ende  des  Verlaufs 
zur  Intermission  neigenden  Typus,  theils  aus  der  unter  bestimm- 
ten Umständen  so  grossen  Heilkraft  der  China  ergibt. 

Ueber  Huxham's  Behandlungsmethode  brauchen  wir  kein 
Wort  zu  verlieren.  Sie  ist  die  rein  Hippokratische,  und  dem 
Specifischen  im  Krankheitsprocesse  wird,  wie  es  von  jeher  ge- 
schehen, eine  höchst  untergeordnete  Rücksicht  gewidmet.  In 
jener  ersteren  physiatrischen  Rücksicht  aber  kann  sie  vollendet 
genannt  werden.  Vorzüglich  wichtig  scheint  die  uns  wenigstens 
neue  Bemerkung  von  der  grossen  Heilsamkeit  des  Speichelflus- 
ses, auf  welche  sich  gewiss  selbst  wichtige  therapeutische  Fol- 
gerungen würden  gründen  lassen  2). 


1)  S.  oben  8.  253  ff. 

2)  Neuerlich  finden  wir  dieses  kritischen  Speichelflusses  im  Typhus  von 
Otto  in  Kopenhagen,  vorzüglich  nach  einer  an  sich  selbst  geraachten  Beobach- 
tung gedacht.  (Casper's  Wochenschrift  1833,  Nr.  7.  8.  9.  —  Schmidt's 
Jahrbb.  IX.  173.)  Ferner  sagt  Rösch:  „Damals  erfuhr  ich  zuerst  die  Wirksamkeit 
des  Quecksilbers,  als  Salbe  in  den  Unterleib  eingerieben.  In  3  Fällen  entstand 
Speichellluss;  mit  seinem  Erscheinen  besserte  sich  die  Krankheit;  sie  verlief  kür- 
zer, wenn  er  auch  viel  zu  schaffen  machte  und  die  Kranken  länger  im  Bette  zu- 
rückhielt". (Med.  Correspondenzbl.  d.  Würt.  ärztl.  Vereins.  Hd.  III,  Nr.  9. — 
Haeser,  Archiv  f.  d.  ges.  Medic.  Bd.  I,  S.70.)  —  „Fast  immer  ist" sobald  ( — jnach 
grossen  Dosen  Calomel  — )  Speichelfluss  eintritt,  die  Krankheit  überwunden". 
(Rösch,  am  letztgen.  Orte,  S.  79.) 
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Die  Pest  in  der  Uitraine,  zu  Messina  und 
in  Siebenbürgen. 

Es  möge,  ehe  wir  uns  der  Betrachtung  der  Volkskrankhei- 
ten der  Jahre  1750  — 1770  zuwenden,  vergönnt  seyn,  einen 
Blick  auf  die  letzten  Epidemieen  der  Pest  zu  werfen,  welche 
in  den  Zeitraum  dieser  Untersuchungen  fallen. 

Die  Marseiller  Epidemie  hatte  die  Einrichtung  der  streng- 
sten Quarantainen  in  den  Häfen  des  mittelländischen  Meeres 
zur  Folge;  weniger  bewacht  blieb  immer  der  Landweg,  auf  wel- 
chem das  furchtbare  Ungeheuer  seit  Menschengedenken  am 
häufigsten  die  Bahn  nach  dem  Herzen  jEuropa's  gefunden  hatte, 
und  wenn  es  auch  den  hochherzigen  Aufopferungen  der  öster- 
reichischen Begierung  gelang,  das  Unheil  der  früheren  Jahr- 
hunderte von  dem  westlichen  Europa  abzuwehren,  so  wurden 
doch  gerade  die  östlichen  Grenzländer  dieses  Staats  bis  in  die 
jüngste  Zeit  noch  so  oft  von  dem  alten  Feinde  heimgesucht, 
dass  es  eben  nur  jenen  unendlichen  Opfern  beizumessen  ist, 
wenn  der  Krankheit  der  fernere  Verfolg  ihrer  alten  Bahnen 
abgeschnitten  wurde. 

1758  und  1759.      nie  Pest  in  der  Ukraine.  — 
Schreiber. 

Die  Bemerkungen  Schreiber's  über  die  Pest,  welche  in 
den  Jahren  1738  und  1739  die  Ukraine  verwüstete,  gehören 
zu  den  vorzüglichsten,  und  sind  namentlich  durch  die  Umsicht 
ausgezeichnet,  mit  welcher  ihr  Verfasser  dem  Gemeinsamen 
seiner  Beobachtungen  bestimmte,  in  kurzen  Aphorismen  nieder- 
gelegte Besultate  abzugewinnen  wusste.  Schreiber  selbst 
spricht  sich  über  die  erste  Entstehung  der  Pest  in  der  Ukraine 
nicht  näher  aus;  es  unterliegt  aber  nicht  dem  geringsten  Zwei- 
fel, dass  das  verheerende  Uebel  in  dem  damaligen  Kriege  Russ- 
lands mit  der  Pforte,  deren  Gebiet  die  Pest  gerade  jetzt  wie- 
der verwüstete,  die  reichste  Nahrung  fand.    Wiederholte  Feind- 

27" 
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Seligkeiten  der  Türken  hatten  die  Kaiserin  Catharina  zur 
Ausrüstung  zweier  Heere  unter  den  Grafen  von  Münch  und 
Lasci  veranlasst,  welche  im  Mai  1736  das  Perecop,  im  Juni 
das  Bakiasarey  und  die  wichtige  Grenzfestung  Assow  wie- 
der eroberten.  Im  J.  1737  wurde  auch  Oczacow  nach  einer 
harten  Belagerung  wieder  genommen.  Unter  der  türkischen 
Besatzung  dieser  Festung  aber  war  nach  einigen  Nachrichten 
die  Pest  verbreitet.  Gleichzeitig  wurde  die  Pforte  auch  von 
Oesterreich  hart  bedrängt;  General  Seckendorf  bemächtigte 
sich  im  J.  1738  der  Festung  Nissa  und  des  Passes  Meadia. 
Trotz  dieses  die  christlichen  Waffen  begleitenden  Glückes  (noch 
am  28sten  Aug.  1739  blieben  die  Bussen  bei  Chozim  Sieger), 
wurde  im  September  1739  ein  Friede  geschlossen,  vermöge  des- 
sen die  Bussen  die  vorher  geschleiften  Festungen  Assow  und 
Oczacow  den  Türken  wieder  einräumten,  und  die  Oesterrei- 
cher,  welche  allerdings  bei  Grotzka  und  Panzowa  (22sten 
und  29sten  Juli  1739)  geschlagen  wurden,  sogar  Belgrad  den 
Türken  wieder  überlassen  mussten. 

Zu  so  demüthigenden  Bedingungen  veranlassten  lediglich 
die  Krankheiten,  welche  die  christlichen  Heere  härter  als  das 
Schwert  der  Feinde  trafen,  diese  finstern  Gestalten,  welche  nir- 
gends unheimlicher  die  Reihen  der  Krieger  durchschreiten,  als 
in  den  Gegenden  des  damaligen  Kriegsschauplatzes,  in  denen 
sich  zu  der  Nähe  der  Pest  selbst  einheimische  Uebel  gesellen, 
die  dieser  an  Gefahr  und  verheerender  Gewalt  Nichts  nach- 
geben. — 

Schreiber's  Bemerkungen  beziehen  sich,  wie  gesagt,  nur 
auf  die  Ergebnisse  seiner  Beobachtungen,  von  denen  den  wich- 
tigsten eine  Erwähnung  vergönnt  seyn  mag.  Zunächst  wird 
als  die  einzige  Ursache  der  Epidemie  das  G'ontagium  hervorge- 
hoben, obschon  nicht  verschwiegen  wird,  dass  im  Juni  viele 
hitzige  Fieber,  mit  mannigfaltigen  Erscheinungen,  namentlich 
Petechien  vorkamen,    denen    alsdann    im  Juli    die   vollständig 

ö 

charakterisirte  Bubonenpest  folgte.     Es  ist  indess  eine  festste- 
hende Thatsache,  auf  die  wir  im  Verlaufe  unserer  Bemerkungen 
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wiederholt  hingewiesen  haben,  dass  die  ersten  Fälle  der  Pest 
sehr  oft  unter  der  Maske  des  Petechialtyphus  auftreten,  und  auf 
diese  Weise  sehr  häufig  die  Sorgfalt  der  ersten  Beobachter  zum 
Verderben  vieler  Tausende  täuschen. 

Nichtsdestoweniger  wollte  man  auch  hier  wieder  die  be- 
kannten atmosphärischen  Erscheinungen  (Wegfliegen  der  Vögel, 
stinkende  Nebel  u.  s.  w.)  in  Zusammenhang  mit  der  Seuche 
bringen.  —  Bei  schnell  tödtlichen  und  ohne  Bubonen  u.  s.  w. 
verlaufenden  Fällen  fand  Schreiber  die  Lungen  mit  kleinen, 
schwarzen  und  lividen  Flecken  besetzt.  —  Vorzüglich  wichtig 
aber  ist  die  therapeutische  Bemerkung  Schreiber's,  dass  die 
Anwendung  eines  Brechmittels   (Ipecacuanha  oder  Zinkvitriol, 

—  Brechweinstein  rief  heftige  Krämpfe  hervor)  1)  am  ersten 
Tage  der  Krankheit,  kritische  Fieberbewegungen  erregte,  unter 
denen  am  vierten  oder  fünften  Tage  Bubonen  oder  Karbunkeln 
ausbrachen.  Wurde  dagegen  die  Anwendung  des  Brechmittels 
versäumt,  so  nahmen  am  zweiten  und  dritten  Tage  die  Erschei- 
nungen des  bei  den  meisten  Kranken  vorherrschenden  Magen- 
leidens zu.  Wurde  Kranken  dieser  Art  am  dritten  Tage  ein 
Brechmittel  gegeben,  so  starben  sie  am  fünften  oder  sechsten 
unter  Convulsionen  und  dem  Ausbruch  schwarzer  Petechien  2). 

—  Diese  Bemerkung  ist  vorzüglich  geeignet,  den  Streit  zu 
schlichten,  den  die  Aerzte  seit  mehr  als  200  Jahren  über  die 
Anwendbarkeit  der  Brechmittel  in  der  Pest  geführt  hatten,  und 
bei  dem  der  vorzüglichste,  aber  auch  häufigste  Fehler,  Nichtbe- 
rücksichtigung der  individuellen  Verhältnisse  und  besonders  der 
Zeit  der  Anwendung,  nur  selten  vermieden  worden  war.  — 

Unter  den  Folgeübeln  beobachtete  Schreiber  häufig  spha- 
celöse  Zerstörung  und  Losstossung  des  Scrotums;  eine  Bemer- 
kung, welche  sehr  lebhaft  an  die  gleiche  Beobachtung  des  Thu- 
cydides  erinnert  3).  —  Greise  wurden  häufig  ergriffen,  und  zwar 
kam  es  bei  ihnen,  zu  Folge  des  Mangels  an  reactiven  Bestre- 


1)  Schreiber,  oft«.  28. 

2)  Deri.,  oft«.  11. 

3)  Ders.,  oft«.  14.  —  Hist.-puth.  Unten.  I.  S.  54.  55. 
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bungen,  nicht  zur  Bildung  von  Bubonen  und  Karbunkeln.  Kin- 
der unter  acht  Jahren  wurden  selten  befallen;  am  häufigsten 
Frauen  und  mannbare  Jungfrauen  ').  —  Trunkenbolde  starben 
am  dritten  Tage  unter  Convulsionen.  —  Frauen,  die  im  dritten 
Monate  schwanger  waren,  wurden  zwar  auch  von  der  Pest  er- 
griffen, aber  ohne  dass  Abortus  und  Tod  eintrat.  In  beiden  Be- 
ziehungen waren  sie  dagegen  in  vorgerückteren  Perioden  der 
Schwangerschaft  gefährdet  -).  —  Buhrkranke,  welche  von  der 
Pest  befallen  wurden,  waren  unfehlbar  verloren;  während  des 
Todeskampfes  brachen  Petechien  aus 3).  Eine  Beobachtung, 
die  nicht  ohne  tiefere  Bedeutung  für  die  Verwandtschaft  der 
Pest  mit  dem  erysipelatösen  Krankheitscharakter  seyn  dürfte, 
den  wir  ja  so  häufig  eine  Neigung  znm  Uebergange  in  typhöse 
Zustände  offenbaren  sehen.  —  Noch  interessanter  ist  die  fol- 
gende Beobachtung  über  das  Verhältniss  des  Wechselfiebers 
zur  Pest.  Personen,  welche  am  Quartanfieber  litten,  wurden 
ebenfalls  von  der  Pest  befallen,  indess  erlangten  die  bei  ihnen 
sich  zeigenden  Bubonen  ihre  Ausbildung  nicht,  sondern  ver- 
schwanden mit  dem  Eintritt  des  nächsten  Paroxysmus  und  kehr- 
ten nicht  wieder  zurück.  Alsdann  setzte  aber  das  Wechselfie- 
ber seinen  Verlauf  fort  bis  zur  Beseitigung  der  Pest,  worauf  es 
dann  durch  die  China  geheilt  wurde  4).  Leider  ist  aus  der  un- 
ten angeführten  Stelle  nicht  mit  völliger  Sicherheit  abzunehmen, 
ob  Schreiber  sich  auf  [die  individuellen  Erkrankungen  oder 
auf  die  Totalität,  der  Wechselfieber-  und  Pest-Epidemie  bezieht. 
So  viel  aber  ist  klar,  dass  das  Quartanfieber  der  Pest  einen  be- 
deutenden Abbruch  (hat.  Wir  sahen  schon  oben,  dass  zu  Breda 
im  J.  1625  das  Tertianfieber  vor  der  Pest  schützte5),  und  wenn 

1)  Schreiber,  »6s.  18. 

2)  Das.,  obs.  19  et  20. 

3)  Das.,  obs.  23. 

4)  Das.,  obs.  24.  „Febre  quartana  decumbentcs  neque  immunes persliterunt 
a  pcste.  llis  orti  bubones  inc/ioati, —  seil  enanuerunt,  resurgenle parorusmo,  nee 
redieerunl.  Ipsa  autem  febris  inter  haee  deeursum  proprium  conlinuavil  per 
omne  depopulantis petlii  tempus ,  donce,  hac  cessante,  et  ipsa  profligarelur per 
curticem  Peruuianum". 

5)  S.  oben  S.  133. 
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auch  diese  Beobachtung  van  der  Mye's  nicht  ganz  unantast- 
bar seyn  sollte,  da  es  noch  immer  die  Frage  ist,  ob  die  Wech- 
selfieberkranken der  Einwirkung  des  Pestcontagiums  blossge- 
s  teil  (  waren,  so  scheint  doch  aus  diesen  Erfahrungen  sich  einer- 
seits die  Möglichkeit  der  Complication  der  Pest  mit  dem  Wech- 
selfieber, andererseits  aber  auch  eine  relative  Schutz-  oder  Mil- 
derungskraft der  letzteren,  der  Pest  gegenüber,  zu  ergeben  '). 
Diese  Bemerkungen  scheinen  allerdings  mit  früheren  Behaup- 
tungen von  der  Verwandtschaft  des  Wechselfiebers  mit  dem 
typhösen  Processe  und  der  Pest  im  Widerspruche  zu  stehen, 
sagen  aber  doch  im  Grunde  nur  aus,  dass  die  Gegenwart  des 
Wechselfiebers  der  Ausbildung  der  einigermassen  verwandten 
Pest  zu  ihrer  höchsten  Höhe  hinderlich  sey,  wie  nicht  allein 
das  Entgegengesetzte,  sondern  auch  das  Aehnliche  sich  aus- 
schliessen  kann. 

Ausserdem  bemerkte  Schreiber,  dass  Syphilitische,  die 
in  einer  Salivationskur  begriffen  waren,  von  der  Pest  sehr  hef- 
tig ergriffen  wurden.  — 

Zu  gleicher  Zeit  herrschte  die  Pest  auch  zu  Odzacow,  wo 
sie  im  Februar  1739  noch  einmal  ausbrach,  und  erst  im  Juli, 
nachdem  man  einige  Erderschütterungen  beobachtet  hatte,  auf- 
hörte 2).  — 

Nicht  geringer  waren  die  Verheerungen,  welche  das  mörde- 
rische Uebel  in  den  so  oft  schon  heimgesuchten  Grenzgebieten 
Oesterreichs  bis  nach  Ofen  hin  anrichtete,  ja  deren  Spuren 
man  sogar  in  einigen  Erkrankungen  in  den  Wiener  Spitälern 
erkennen  wollte.  Hier  wurde  sie  zu  Anfang  des  Jahres  1738 
aus  Siebenbürgen  durch  österreichische  Truppen  nach  Te- 
meswar  und  in  die  umliegenden  Gegenden  übergepflanxt,  ver- 
breitete sich  von  da  allmälig  in  alle  Gegenden  des  Königsreichs, 
hier  bis  an  die  Grenzen  von  Krain,  Oesterreich  und  Mäh- 


1)  Vergl.  Eisenmann,    die  Krankheitsfamilie  Typhus.     S.  589.  —  Uio 
Krankheitsfamiüe  Typosis.    S.  114. 

2)  Schreiber,  in  dem  Anhange  über  diese  Pest  zu  Odzaeow  in  der  zwei- 
ten Ausgabe  seiner  Schrift  (vom  1. 1744.) 
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ren,  dort  längs  des  ganzen  karpathischen  Gebirges  bis  an  Po- 
len und  die  Bukowina.  Bis  in  das  siebente  Jahr  wahrten 
mit  ungleicher  Stärke  die  Verheerungen  des  wüthenden  Uebels, 
über  welches  menschliche  Vorkehrungen  wenig  vermochten, 
und  vorzüglich  in  den  über  der  Theiss  gelegenen  Gespannschaf- 
ten richtete  es  gräuliche  Verwüstungen  an.  Erst  mit  dem 
Frühlinjre  des  Jahres  1744  hörte  die  Seuche  auf,  und  die  bis 
dahin  gegen  sie  unterhaltenen  Vorkehrungen  konnten  einge- 
stellt werden  i). 

1745.     Pest  zu  Messina.  —  Melani,  Turiano. 

Zu  derselben  Zeit  wurde  Messina  und  mehrere  andere 
Städte  Siciliens,  ja  nach  Schnurrer  selbst  Calabrien  von  einer 
furchtbaren  Pest  verheert.  Wir  sind  leider  ausser  Stande,  die 
Schriften  der  obengenannten  Beobachter  zu  benutzen,  und  müs- 
sen uns  deshalb  auf  das  beschränken,  was  Ozanam  nach 
Turiano  mittheilt.  Die  Pestepidemie  des  Jahres  1743,  sagt 
derselbe,  veranlasste  zu  Messina  und  in  der  Umgegend  einen 
Verlust  von  43,400  M.  Das  ,Contagium  wurde  durch  die  genue- 
sische Tartane  Maria  della  Misericordia,  Capitain  Gia- 
como  ßozzo,  welche  von  Missolunghi  kam,  und  Korn,  Wolle 
und  feine  Leinenzeuge  an  Bord  hatte,  nach  Messina  gebracht. 
Ein  Matrose  und  der  Capitain  starben  bei  ihrer  Ankunft  unter 
allen  Erscheinungen  der  Pest.  Zwar  liess  der  Senat  alsbald 
die  Tartane  und  den  noch  an  Bord  befindlichen  Theil  ihrer 
Ladung  verbrennen  und  die  Mannschaft  in  Quarantaine  setzen, 
indess  hatte  sich  aber  die  Seuche  schon  der  ganzen  Stadt  be- 
mächtigt. Die  Erscheinungen  waren  die  gewöhnlichen.  —  Mit 
dem  löten  August  fing  die  Pest  an  nachzulassen,  im  September 
hörte  sie  gänzlich  auf.  Einzelne  Personen,  welche  in  der  Mar- 
seiller  Epidemie  die  Pest  gehabt  hatten,  blieben,  bei  fortwäh- 
render Gemeinschaft  mit  den  Kranken,  von  derselben  verschont. 


1)  Schraud,  diePent  inSirniien,S.  1.  —  In  dieser  Zeit  erliess  die  Österreich. 
Regier,  mehrere,  nachSchraud  nicht  sehr  zweckdienliche  I'estverordnungen. 
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1755  —  1757.     Pest  in  Siebenbürgen.  —  Chenot. 

Die  Resultate,  welche  sieh  aus  den  Forschungen  des  hoch- 
herzigen Chenot  für  die  Prophylaxis  der  Pest  ergaben,  sind 
ungleich  wichtiger  als  die  Geschichte  der  Epidemie  im  Gebiete 
von  Kronstadt,  welche  zu  denselben  die  Veranlassung  bildete. 
Chenot  bewies  in  seiner  Schrift1)  aufs  Neue,  dass  die  Pest 
sich  lediglich  auf  dem  contagiösen  Wege  verbreitet  habe,  er  be- 
wies es  mit  einer  Schärfe,  er  ordnete  nach  diesem  Grundsatze 
die  Lehre  von  der  Sperre  mit  einer  Einsicht,  die  noch  jetzt 
ganz  Europa  um  so  dankbarer  verehren  muss,  als  Chenot  für 
unendliche  Mühe,  ja  eigne  Todesgefahr  Nichts,  als  den  schänd- 
lichsten Undank  ärntete 2).  Diese  unsterblichen  Verdienste 
Chenots  sind  unlängst  von -berufenerer  Hand  geschildert  wor- 
den 3)',  und  für  die  Geschichte  dieser  Pest  genügt  die  Angabe, 
dass  ihr  erster  Zunder  durch  einen  armenischen  Eisenwaaren- 
händler  nach  Siebenbürgen  gelangte,  dass  die  Behörden  die  er- 
sten Fälle,  zum  Theil  gegen  die  ausdrückliche  Erklärung  der 
Aerzte,  andern  Krankheiten  zuschrieben,  dass  man  die  wahren 
Schutzanstalten  versäumte ,  und  auf  diese  Art  dem  Uebel  4303 
Menschenleben  opferte.  Die  Zahl  der  Erkrankten  betrug  6G77, 
die  der  Genesenen  2374.  Chenot  selbst  war  unter  den  Er- 
krankten, und  die  Geschichte  seiner  Krankheit  wurde  ihm  vor- 
züglich zur  Quelle  der  naturgeniässen  Grundsätze,  die  er  auch 
für  die  Pathologie  und  Therapie  der  Pest  aufstellte. 


1)  S.  d.  Schriftenverzeichn. 

2)  Vergl,  Hecker,  Gesch.  d.  neuer.  Heilkunde.  Chenot  mussle  unter  An- 
derem dem  Magistrat  zu  Kronstadt,  dem  es  nicht  einfiel,  an  eine  Besoldung  des 
Reiters  der  Stadt  zu  denken,  nach  getilgter  Pest  einige  Klaftern  Holz  bezahlen, 
die  er  sich  während  seines  Aufenthalts  hatte  ausliefern  lassen.     (Vorrede.) 

3)  Lorinser,  die  Pest  des  Orients.  S.  9  ff. 
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Die  Volfcsfaranklieiten  der  Jahre 
1*50  -  1770. 

Die  beiden  Decennien  von  1750  bis  1770  bilden  denSchluss 
unsrer  Betrachtungen.  Sie  gehören  zu  den  reichsten  in  Bezug 
auf  die  vielfachsten  Formen  epidemischer  Ereignisse,  und  zahl- 
reiche werthvolle,  zum  Theil  klassische  Schriften  machen  we- 
nigstens den  Versuch,  zu  einem  übersichtlichen  Standpunkte  zu 
gelangen,  möglich.  Wiederum  aber  sind  es  die  alten  Verhält- 
nisse, denen  wir  begegnen,  jene  unendliche  Beihe  der  verschie- 
denartigsten Formen  des  Erkrankens,  als  deren  Hauptfactoren 
der  Wechselfieber-  und  typhöse  Process  erscheinen,  aber  zu- 
folge der  hochgebildeten  Zeit  und  der  Vortrefflichkeit  einzelner 
Beschreibungen  in  einer  selten  erreichten,  niemals  übertroffe- 
nen  Klarheit. 

Der  Winter  17|^  war,  wenigstens  im  Norden,  durch  Kälte, 
im  Frühjahre  durch  Ueberschwemmungen  ausgezeichnet;  sonst 
aber  bot  die  Beschaffenheit  des  Jahres  keine  besonders  abnor- 
men Verhältnisse  dar.  Nur  in  Oberitalien  verdarb  der  Bost 
Getraide,  Wein  und  Maulbeerbäume,  in  Constantinopel  herrschte 
die  Pest,  in  Philadelphia  das  gelbe  Fieber,  ausserdem  der  Garo- 
tillo;  eben  dieser,  für  dessen  Geschichte  diesePeriode  vorzüg- 
lich wichtig  ist,  mit  verderblichen  Viehseuchen  in  England  und 
der  Schweiz  J),  für  welche  Zimmermann  auch  einer  Ruhr  ge- 
denkt 2).  Tn  den  folgenden  Jahren  zeigten  sich  ausserordent- 
lich häufig  Erdbeben,  in  einer  in  der  Geschichte  dieses  fürch- 
terlichen Phänomens  beispiellosen  Häufigkeit  und  Heftigkeit  3). 
Gleichzeitig  aber  erreichten  die  Sommertemperaturen  dieser 
Jahre  ungewöhnliche  Grade.  —  Nichtsdestoweniger  gibt  selbst 
Schnurrer,  der  doch  sonst  auf  den  ursächlichen  Zusammen- 
hang der  terrestrischen  Revolutionen  mit  den  krankhaften  Er- 


1)  S.  Schnurrer,  II,  311  ff.     Schnurr  er 's  Nachrichten   sind  in  dieser 
Periode  besondern  reichhaltig.  —  Hisl.-pathol.  Unters.  I,  290  ff. 

2)  Zimmermann,  von  der  Ruhr  unter  dem  Volke,  Vorrede. 

3)  Cairo,  Quito,  Lissabon  (am  lsten  Nov.  1753.) 
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scheinungen  im  Leben  des  Menschengeschlechts  ein  so  grosses 
Gewicht  zu  legen  pflegt,  zu,  dass  ein  solcher  sich  gerade  in  die- 
ser Zeit  nicht  bemerklich  gemacht  habe. 

Trotzdem  liegt  es  sehr  nahe,  zu  glauben,  dass  dieselben 
Ursachen,  welche  zu  Anfang  dieses  Decenniums  die  Pest  an 
ihrer  Geburtsstätte  hervorriefen,  und  vielleicht  auch  ihre  Ver- 
breitung bis  nach  Siebenbürgen  hegünstigten  '),  auch  für  die 
Erzeugung  des  höchst  ausgebildeten  typhösen  Krankheitscha- 
rakters in  Betracht  kommen,  welcher  uns  für  die  Volkskrank- 
heiten des  übrigen  Europa  in  dieser  Periode  entgegentritt.  Die- 
ser gab  sich,  wenigstens  in  Norddeutschland,  einem  der  tüch- 
tigsten Beobachter,  Lentin,  in  so  ausgezeichneter  Weise  zu 
erkennen,  dass  dieser  von  dem  J.  1756  an  den  Untergang  der 
vorher  Statt  findenden  „sthenisch-entzündlichen"  Krankheits- 
constitution  (?)  in  die  „asthenisch-faulige"  datirt  2). 

In  den  verschiedenartigen  Formen  des  epidemischen  Er- 
krankens  dieser  Periode  tritt  uns,  —  wenn  es  erlaubt  ist,  der 
historischen  Darlegung  vorzugreifen,  —  vor  Allem  eine  äusserst 
scharfe  Ausprägung  dessen  entgegen,  was  die  Schule  als  ga- 
strisch-biliösen  Charakter  bezeichnet.  Es, ist  indess  nur  zu  wahr- 
scheinlich, dass  theils  die  grössere  Aufmerksamkeit  der  Aerzfe 
auf  einzelne  früher  weniger  hervorgehobene  Symptome,  theils 
das  ungebührliche  Gewicht,  welches  man  einzelnen  derselben 
zufolge  der  gerade  verhandelten  Tagesfragen  beilegte,  die  No- 
sologie in  dieser  Zeit  mit  Krankheitsformen  bereicherte,  die 
nur  in  den  Schulen,  nicht  in  der  Natur  neu  waren.  Findet 
diese  Bemerkung  auf  die  Mehrzahl  der  Volkskrankheiten  die- 
ser Zeit,  namentlich  auf  die  Wechselfieber  Anwendung,  so  gilt 
sie  vor  Allem  von  dem  „Schleimfieber"  welches  seit  dieser  Zeit 
in  den  ärztlichen  Schriften  eine  jedenfalls  zu  bedeutende  Rolle 
spielt;   noch  mehr  gilt  sie  von  der  Wichtigkeit,   die  man  der 


1)  S.  oben  S.  425. 

2)  Leu  tin,  Mcmorabilia  circa  aerem  et  morbos  Claitst/ialienscs.  1779. — 
Deis.,  Beiträge  zur  ausübenden  ArzneiwisseiiBcliaft.  2.  Ausg.  1,225.  11,5.  III, 
3  und  220. 
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den  Epidemieen  dieser  Zeit  allerdings  vorzüglich  eigentümli- 
chen Wurmcomplication  beimass. 

Dennoch  ist  der  angedeutete  Punkt  nicht  ohne  eine  tiefere 
Beziehung  für  die  Geschichte  der  Kenntnisse  von  dem  typhösen 
Krankheitsprocesse.  In  einem  so  hochgebildeten  Zeitalter,  als 
es  die  erste  Hälfte  des  18ten  Jahrhunderts  darstellt,  konnte 
man  sich  nicht  mehr  mit  den  vagen  Bestimmungen  der  früheren 
Zeit  begnügen,  welche  genug  gethan  zu  haben  glaubte,  wenn 
sie  die  in  Bede  stehenden  Krankheiten  schlechthin  als  „bös- 
artige, pestilentielle"  bezeichnete.  Man  fing  an  das  Bedürf- 
niss  zu  fühlen,  die  Nosologie  mit  den  ungeheuren  Fortschritten 
der  Anatomie  in  Uebereinstimmung  zu  bringen.  Der  erste 
Schritt  dazu  war  die  Bestimmung  des  hervorstechenden  Lei- 
dens der  Schleimhäute  im  Typhus;  durch  Friedr.  Hoff- 
mann wurde  die  Benennung  der  „bösartigen  Katarrh alfieb er" 
eingeführt ').  In  ähnlicher  Weise  versuchte  man  vielfältig  die 
diesen  lokalen  Affecfionen  zu  Grunde  liegenden  Veränderungen 
der  Säfte  aufzuklären;  die  alte  „Bösartigkeit"  wich  der 
„Fäulniss"  und  den  endlosen  Untersuchungen  der  Frage  nach 
dem  laugenhaften  oder  sauren  Verhalten  faulender  Substanzen, 
welche  von  Pringle  angeregt,  von  Fau,  Gaber,  Macbride, 
Boissier  und  der  Frau  von  Darconville  fortgesetzt  wurden. 
Diesen  Untersuchungen, — welche  gewiss  die  ihnen  folgende  Ner- 
ventheorie, angeregt  durch  Hall  er 's  unsterbliche  Versuche  über 
die  Irritabilität,  und  vorzüglich  durch  die  Lehre  des  schottischen 
Nervenpathologen  nicht  in  Vergessenheit  gerathen  seyn  würden, 
wären  sie  weniger  mit  dem  todten  Sinne  Sylvischer  Iatroche- 
mie  angestellt  worden,  —  diesen  Untersuchungen  gingen  die 
Forschungen  über  die  Produkte  des  Schleimhautleidens  im  Ty- 
phus, die  Aufstellung  der  Wurmfieber,  der  Schleimfieber, 
der  biliösen  Fieber,  parallel,  denen  sich  erst  im  I9ten  Jahr- 
hunderte die  Lehre  vom  Abdominaltyphus,  gevvissermassen  als 
Verklärung  aller  dieser  pathologisch  anatomischen  Tendenzen, 


1)  Fi'iedr.Hoffmann,  opp.  //.  p.  84. 
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als  Wiedereinsetzung  der  Humoralpathologie  in  die  Rechte  an- 
schliessen  sollte,  welche  ihr  der  Brownianismus  ungebührlich 
lange,  selbst  noch  lange  nach  seinem  officiellen  Falle  entzo- 
gen hatte. 

Vielleicht  können  diese  Bemerkungen  für  einen  rohen  Um- 
riss  der  Geschichte  des  Typhus  in  der  Schule  gelten.  Die 
ausführlichere  Darstellung  muss  ihnen  in  einer  Schrift,  welche 
die  Geschichte  der  Krankheiten  in  der  Natur  zum  Gegenstande 
hat,  versagt  bleiben. 

Niemals  beobachteten  die  Aerzte  häufiger  „Wurmfieber", 
als  während  des  im  Folgenden  von  uns  zu  untersuchenden  Zeit- 
raums. Seit  je  waren  in  einzelnen  Epidemieen  des  Typhus 
Würmer  vorgekommen;  bei  Ozanam1)  findet  sich  eine  Reihe 
derselben,  wie  gewöhnlich  ohne  Angabe  der  Quelle,  verzeich- 
net. Aber  nur  selten  hatte  man  die  symptomatische  Gegen- 
wart der  Helminthen  für  wichtig  genug  gehalten,  um  die  An- 
nahme besonderer  „Wurmfieber"  auf  sie  zu  gründen.  Diese 
aber  waren,  wie  gesagt,  Nichts,  als  eine  nähere  Bestimmung  der 
„bösartigen  Katarrhalfieber"  Hoffmann's  und  seiner  zahlrei- 
chen Schüler  2),  und  die  „Wurmfieber"  erhielten  sich  in  Ansehn, 
trotz  der  Erinnerungen  Torti's3),  Pringle's4)  und  Sarco- 
ne's  5),  dass  die  Wurmcomplication  weder  die  Natur  noch  die 
Behandlung  der  in  Frage  stehenden  Fieber  abändere.  Trotz- 
dem bezeichnete  schon  Moreali  eine  von  ihm  zu  Reggio  be- 
obachtete Epidemie  des  Typhus  als  eine  verminöse  (1739?), 
trotzdem  legte  Pedratti  6)  in  der  von  ihm  im  J.  1705  zu  Far- 
nese  beobachteten  typhösen  Pneumonie  auf  die,  nicht  einmal 
constante,  Wurmcomplication  ein  ungebührliches  Gewicht,  Irotz- 


1)  Ozanam,  I,  308  ff.  —  Es  ist  unbegreiflich,  wie  ein  Geschichtsforscher 
wie  Ozanam  von  einer  „Gastro-enterite  fieltnintigue1'  rede»  kann. 

2)  Vergl.  oben  die  von  Weitbrecht,  Detharding  u.  s.w.  beobachteten 
Epidemieen.  (S.  309.  382..) 

3)  Torti,  Therap.  spec.p.  381.  (Francof.  1756.  4.J 

4)  Pringle,  Diseases  of  the  army ,  p.  9.  213. 

5)  Sarcone,  Istoria  ragionata  ecc.  II. p.  100. 

G)  Morgagni,  de  sedib.  et  caus.  morbor.  ep.  21.  u.  43. 
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dem  bezeichnete  noch  Sagar  eine  dem  Lungentyphus  der  Er- 
wachsenen ähnliche  epidemische  Kinderkrankheit  (im  J.  1751 
und  1760)  als  verminös  »),  und  zu  ähnlicher  Einseitigkeit  Hess 
sich  Lepecq  de  la  Cloture2)  bei  Beschreibung  der  Epidemie 
des  Typhus  zu  Gros-Theil  in  der  Normandie  vom  J.  1770 
verleiten  3). 

Die  Schrift  von  van  den  Bosch,  „der  Triumph  des  Vor- 
urtheils"  ist  uns  nur  aus  Sprengel  und  Ozanam  bekannt.  Die 
von  demselben  angenommene  Wurmconstitution  dauerte  vom 
J.  1760  bis  1763,  vorzüglich  auf  den  Inseln  Overflacque  und 
Godreed,  an  der  Zusammenmündung  der  Maas  und  Oster- 
schelde,  in  einer  überaus  sumpfigen  und  namentlich  im  J.  1760 
stark  überschwemmt  gewesenen  Gegend.  Am  heftigsten  wurde 
die  Stadt  Cailan  ergriffen.  Uebrigens  wird  die  Krankheit 
durchaus  wie  ein  sehr  intensiver  Abdominaltyphus  beschrieben, 
dessen  man  durch  Anthelminthica,  Am  foetida,  China,  anti- 
septische Klystiere,  eröffnende  Getränke,  Molken  und  Mineral- 
säuren Meister  zu  werden  suchte  4). 

Dennoch  würde  man  zu  weit  gehen,  wenn  man  nicht  zu- 
geben wollte,  dass  in  der  genannten  Periode  das  gastrische, 
schleimige  und  verminöse  Element  des  Typhus  einen  hervor- 
stechenden Zug  der  Krankheitsbilder  mehr  als  sonst  dargestellt 
habe.  Namentlich  würden  dagegen  die  klassischen  Beschrei- 
bungen des  „Schleimfiebers"  sprechen.  Aber  dennoch  zeigt 
gerade  die  Geschichte  dieser  letzteren  ihre  wesentliche  Identi- 
tät mit  dem  Typhus,  und  nur  die  Verkennung  der  unendlichen 
Vielgestaltigkeit  dieses  noch  immer  nicht  seinem  innersten  We- 
sen nach  erforschten  Uebels  konnte  noch  in  neuerer  Zeit  ein- 
zelne Aerzte  bewegen,  das  Schleimfieber  von  dem  Typhus  zu 
trennen,  von  welchem  es  sicher  nur  eine  Varietät  ist. 


1)  Sa.gaT,Si/stemaiiiorbor.Vol.II,p.GOO.  (nicht  327.  Sprengel.) 

2)  LepecqdelaCIoture,   Observation!  sur  leg  maladies  epidemtques  etc. 
Par.ms.  4. 

3)  Sprengel,  Gesch.  d.  Med.V.S.  521  ff.   Vergl.  nnt. 

4)  Ders.,V,523. 
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Es  gilt,  diese  Sätze  durch  historische  Belege  zu  stützen, 
vor  Allem  die  natürliche  Verbindung  der  Volkskrankheiten 
dieser  Zeit  nachzuweisen. 

1746 — 17S4.     Wechselfieber.  —  Grainger,  Cartheuser, 
Fawricius  und  Farenholtz,  Menvenuto,  Coley  u.  w.  w. 

Hier  begegnet  uns  nun  zunächst  wieder  jenes  geheimniss 
volle  und  bedeutsame  Geschlecht  der  Wechselfieber,  welches 
in  seinem  Schoosse  so  vielfache  Keime  der  verschiedenartigsten 
Krankheitsformen  birgt.  Ist  auch  bei  den  Epidemiographen 
dieser  Zeit  vorzüglich  nur  von  den  ausgebildetsten  und  heftig- 
sten Graden  dieser  Uebel  die  Rede,  so  ist  doch  mit  Gewissheit 
eine  sehr  grosse  Häufigkeit  derselben,  wenn  auch  nur  in  den 
ersten  Jahren  dieser  Krankheitsperiode,  und  da,  wo  sich  die 
Constitution  nicht  bis  zu  den  äussersten  Gliedern  der  Reihe  hin- 
anbildete, vorauszusetzen.  Jedenfalls  ist  die  ausserordentliche 
Häufigkeit  der  Wechselfieber  in  den  Jahren  1746 — 1755  nicht 
zu  übersehen,  welche  aus  den  Schriften  der  obengenannten  Be- 
obachter hervorgeht. 

Grainger's  Reobachtungen  schliessen  sich  durchaus  an 
die  Pringle's  an,  dessen  Werk  die  Schrift  des  Erstgenannten, 
welcher  ebenfalls  als  englischer  Feldarzt  im  holländisch-franzö- 
sischen Kriege  thätig  war,  an  äusserem  sowohl  als  innerem  Um- 
fange übertrifft.  Dies  hat  vorzüglich  seinen  Grund  in  der  aus- 
schliesslichen Aufmerksamkeit,  welche  Grainger  den  ano- 
malen Wechselfieberformen  schenkte,  die  in  den  englischen 
Lagern  während  der  Jahre  1746  — 1748  vorkamen. 

Nach  Cartheuser  folgten  die  auch  durch  ganz  Deutsch- 
land verbreiteten  Wechselfieber  auf  eine  sehr  unregelmässige 
Witterung.  Die  beiden  letzten  Monate  des  Jahres  1747  waren 
feucht  und  nebelig,  der  Anfang  des  Jahres  1748  äusserst  kalt, 
der  Sommer  sehr  heiss,  und  der  Herbst  wieder  winterlich.  Dieser 
letztere  brachte  zuerst  dreitägige  Intermittentes,  aber  auch 
zahlreiche  anhaltende  Fieber.     Bei  ersteren  war  der  Frost  sehr 
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kurz,  desto  heiliger  das  Hitzestadium;  die  Krisen  erfolgten  vor- 
züglich durch  bedeutende  Schweisse;  wenn  diese  unterdrückt 
wurden,  durch  Lungenauswurf,  Durchfall,  gelindes  Nasenbluten, 
besonders  durch  Wochenlang  anhaltende  Urinkrisen.  Zuweilen 
erschienen  auch  Petechien.  Aderlässe  waren  nur  zu  Anfang 
der  Krankheit  zuträglich;  Brech-  und  Purgirmittel  schadeten 
unbedingt,  ebenso  die  China.  („Oblatus  persaepe  veneni  vires 
exercet.") 

Fabricius  in  Hehnstädt  erwähnt  für  das  J.  1750  der 
Wechselfieber  als  der  vorzüglichsten  Krankheit  neben  sehr  all- 
gemein verbreiteten  Nervenfiebern,  mit  heftiger  Entzündung  der 
Lungen  und  des  Netzes,  und  brandiger  Zerstörung  der  Leber, 
bei  denen  statt  der  Petechien  Purpura  rubra  et  alba  erschien. 
Gleichzeitig  (d.  h.  vom  gelinden  Winter  bis  zum  Herbste) 
herrschten  Blattern,  Scharlach,  Pleuritis,  Diarrhoeen  und  Ruh- 
ren. Diese  Häufigkeit  der  Wechselfieber  veranlasste  sogar  ein 
erbärmliches  hexametrisches  Gedicht '). 

Aber  gar  bald  wurde  die  typhöse  Stimmung,  welche  sich 
bisher  nur  hier  und  da  gezeigt  hatte,  allgemein,  obschon  auch 
noch  im  Anfang  dieses  Ueberganges  sich  der  ursprüngliche 
Wechselfiebercharakter  des  Erkrankens  nicht  verleugnete. 

1750  —  1753.     Garotillo  in  der  Schweiz,  England, 

Schweden  und  Nordamerika.  —  Iianghans, 

Huxhain  u.  8.  w. 

Die  Geschichte  der  Schlundpest  ist  von  uns  2)  und  vorzüg- 
lich von  Hecker3)  bereits  so  ausführlich  besprochen  worden, 
dass  es  hier  genügt,  an  die  Häufigkeit  ihrer  Epidemieen  in  die- 
ser Zeit  und  an  ihre,  keinem  Zweifel  Raum  gebende,  Beziehung 
zu  dem  typhösen  Processe  zu  erinnern.  Ueberall,  namentlich 
aber  in  der  Schweiz,  erhält  ihr  Erscheinen  vorzüglich  dadurch 


1)  Reinhard,  Christ.  Tob.  Ephr.,  de  febribus  intermittentibus  spuriit  s. 
epidemiis  anni  1747  usque  1751.  Dresd.  1752.  8. 

2)  Histor.-palhol.  Untersuch.  I.  S.272. 

3)  Hecker,  Gesch.  d.  neuer.  Heilk.  S.  1239  ff. 
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tiefere  Bedeutung,  dass  ihr  theils  Krankheiten  der  Cerealien, 
theils  Epizootieen  parallel  gingen  i),  so  wie  dass  ihm  höher 
entwickelte,  allgemeinere  typhöse  Erkrankungen  folgten,  die 
theils  durch  ihre  Verbreitung  und  Bösartigkeit,  theils  durch  die 
klassische  Eigentümlichkeit  ihrer  Geschichtsschreiber  für  uns 
von  grösster  Bedeutung  sind. 

Unter  jenen  eben  erwähnten  Epizootieen  wird  zunächst  die 
Klauenseuche  genannt.  Sie  herrschte  mit  der  eigentlichen 
Viehseuche  von  1753  bis  1759.  Diese,  schon  im  J.  1744  ver- 
breitet 2),  verheerte  vorzüglich  Holland  und  England,  und  wurde 
schon  damals  mit  Erfolg  inoculirt 3). 

17öS.  Wechselfieber,  Friescl,  JLungentyphus,  Keuch- 
husten, Ruhr,  Blattern  u.  s.  w.  zu  Basel.  —  Zwinger. 

Schon  die  Zusammenstellung  dieser  Namen  lässt  das  Ge- 
setz erkennen,  unter  welchem  der  Krankheitscharakter  des  Jah- 
res 1755  zu  Basel  stand,  der  vielleicht  mit  dem  Schneereich- 
thum  des  Winters,  den  Ueberschwemmungen  des  Frühlings  und 
der  Hitze  des  Sommers  zusammenhing.  Endemische  Ursachen 
mögen  zu  Basel  den  wahren  Friesel ,  —  denn  dieser  lässt  sich 
in  Zwinger 's  sehr  guter  Beschreibung  auch  nicht  einen  Au- 
genblick verkennen,  —  in  die  Reihe  der  übrigen  Krankheits- 
formen eingeschoben  haben.  Zu  Ende  des  kurz  beschriebenen 
Krankheitscyklus  brachen  auch  unter  den  Schafen  die  Blattern 
aus.  —  Zwinger  bewährt  sich  als  denkenden  und  sehr  genau 
beobachtenden  Arzt.  Seine  Therapie  ist  die  rein  physiatrische, 
aber  nur  deshalb,  weil  er  eine  specifische  Heilmethode  schmerz- 


1)  ,,Die  schon  in  den  nächst  vorangegangenen  Jahren  erwähnten  Krankhei- 
ten der  Getraidearlen  wurden  nun  auch  in  der  Schweiz  bemerkt.  Besonders  sah 
man  am  Dinkel  die  Halme  grau  und  rauh  werden,  und  aus  denselben  einen  gelb- 
getärbtenSaft  ausquellen,  worauf  innerhalb  acht  Tagen  die  ganze  Pflanze  schwarz 
wurde."     Schnurrer,  II,  316. 

2)  Schnurrer,  II,  325.  Sagar,  Libellus  de  morlio  singulari ovt'um  1756. 
J'indob.  1765.  (Nicht  von  uns  benutzt.) 

3)  Brandhorst,  bei  Haller,  Diss.pract.  V.  p.  421. 

II  aes  er  's  Untere.  II.  28 
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lieh  verniissf  »).  —  Eben  so  vortrefflich  sind  seine  Bemerkungen 
über  den  Lungentyphus,  den  wir  bald  nachher  als  „Alpenstich" 
in  der  eigentlichen  Schweiz  rinden.  Häufig  entschied  sich  die- 
ser, zum  deutlichen  Beweise  seiner  Natur,  durch  Frieselausbruch. 
Massige  Aderlässe  bekamen  besser  als  zu  starke  Brechmittel 
und  Purganzen.  —  Zu  Ende  des  Sommers  herrschte  die  Ruhr, 
im  folgenden  Winter  die  Blattern. 

1756.     Typhus  in  Frankreich.  —  1757.     Alpenstich 
in  der  Schweiz. 

Eine  der  heftigsten  Epidemieen  des  Typhus  herrschte  im 
April  1756  zu  Linieres  la  Doucette  im  Departement  bas 
Maine.  Sie  ergriff  ungefähr  900  Personen,  von  denen  160  star- 
ben. Zu  den  allgemeinen  Symptomen  des  Typhus  gesell- 
ten sich  bei  erwachsenen  Mädchen  oft  tödtliche  Cterinblu- 
tungen,  ausserdem  wurden  Würmer  nach  oben  und  unten  ent- 
leert, der  Stuhlgang  war  schwärzlich,  höchst  übelriechend.  Aus- 
leerende Mittel,  Antispasmodika  und  Anthelminthika  leisteten 
das  Meiste  2). 

Die  allgemeine  Verbreitung  dieser  Uebel  aber  beginnt  vor- 
züglich mit  dem  J.  1757.  Zunächst  kehrte  in  der  Schweiz 
unter  den  bekannten  Verhältnissen  und  in  Begleitung  der  Lun- 
genseuche des  Rindviehes  der  Alpenstich  zurück3)  und  Gug- 
genbühl  ist  mit  Recht  geneigt,  denselben  auch  in  den  Epide- 
mieen bösartiger  Pneumonieen  wiederzuerkennen,  die  gleichzei- 
tig Deutschland  und  Flandern  überzogen.  Aber  ungleich  ver- 
breiteter und  bösartiger  wurde  die  Epidemie  des  Jahres  1762, 
welcher  wir  unten  näher  gedenken  werden. 

Für  die  Jahre  1750—1757  finden  sich  zerstreutere,  wie  ge- 
wöhnlich der  Angabe  ihrer  Quellen  ermangelnde  und  auch  sonst 
wenig  interessante  Nachrichten  bei  Ozanam,   namentlich  über 


1)  „Anlidotum  speeißcum  miasmati  miliuri  delendo  idoneum  adliuc  deside- 
ratur."  Act.  Ziehet.  II J.  p.  305. 

2)  Ozanam,  I,  312.  ohne  Angabe  der  Quelle. 

3)  GuggenbühI,S.  15  und  107. 
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einige  Epidemieen  in  Frankreich  ').  Bedeutsanier  ist  die  Notiz 
Kuhn's  über  den  Typhus,  der  sich  zuerst  in  Eisenach,  wo 
sich  die  französischen  Truppen  mit  den  kaiserlichen  vereinig- 
ten, um  gegen  die  Preussen  vorzurücken,  und  bald  darauf  fast 
im  ganzen  Umfange  des  Kriegsschauplatzes  zeigte,  aber  auch  die 
später  in  ihreHeimath  zurückkehrenden  Truppen  nichtverschonte. 

1757  —  17S9.     Petechialtyphus  (—  typhöse  Wcchsel- 
fieber  — t)  zu  Wien.  —  Hascnöhrl.     Störck. 

Die  epidemiographischen  Schriften  der  genannten  Beobach- 
ter liefern  den  erfreulichen  Beweis,  mit  welchem  Geiste  der 
-herrliche  van  Swieten  seine  Schüler  zu  erfüllen  wusste.  Na- 
mentlich zeichnet  sich  in  der  für  uns  in  Frage  kommenden  Bück- 
sicht Hasenöhrl's  Schrift2)  aus,  obgleich  es  ihrem  Verfasser 
vorgeworfen  werden  muss,  dass  er  die  epidemischen  Verhält- 
nisse zu  erörtern  unterliess,  welche  dem  von  ihm  beschriebenen 
,, Petechialfieber"  vorausgingen.  Höchstwahrscheinlich  spiel- 
ten unter  diesen  die  Wechselfieber  ebenfalls  die  Hauptrolle, 
höchstwahrscheinlich  war  das  „Petechialfieber"  der  Jahre  1757 
—  1759  Nichts  als  ein  zu  typhöser  Höhe  gesteigertes  Wechsel- 
fieber. Dies  muss  nicht  allein  deshalb  vermuthet  werden,  weil 
Lautter3),  der  die  Fortsetzung  dieser  Epidemie  beobachtete, 
dies  geradezu  ausspricht,  sondern  auch,  weil  sich  die  China 
gegen  dieses  „Petechialfieber"  als  Hauptmittel  bewährte.  Je- 
denfalls drang  Hascnöhrl  nicht  mit  Lautter's  tiefem  Sinne 
in  das  innerste  Wesen  des  Uebels,  und  selbst  der  Versuch,  die 
Heilsamkeit  der  China  durch  ihre  stärkende  Einwirkung  auf  das 
Nervensystem  zu  erklären,  muss  als  verunglückt  bezeichnet 
werden. 

Genug  dieser  Andeutungen!  —  Nach  der  Sprache  der  Schule 
war  Hasenöhrl's  Epidemie  ein  Petechialfieber  mit  wenig  aus- 
geprägter gastrischer  Complication.     Es  herrschte  in  ausseror- 

1)  Ozanam,  III,  157  ff. 

2)  Hasenohr!,  hist.  med.  morbi epid.  p.  53. 

3)  S.  unteiiS.  441. 

28* 
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deutlicher,  namentlich  auch  durch  seine  Contagiositat  vermit- 
telter Verbreitung  vom  November  1757  bis  in  das  J.  1759,  und 
bot  in  seinem  Verlaufe  wenig  Bemerkenswertes  dar.  Sehr 
oft  begann  es  mit  der  äussersten  Abgeschlagenheit,  leichtem 
Frost  und  Hitze,  und  machte  dann  erst  am  4ten  Tage  wieder 
einen  Paroxysmus  l).  Bei  regelmässigem  Verlaufe  brachen  am 
4ten,  höchstens  am  7ten  Tage  gutartige,  kritische  Petechien 
aus,  die  am  14ten  bis  17ten  zuweilen  mit  gleichzeitiger  Haut- 
abschuppung  verschwanden2).  —  Die  bösartigeren  Formen  er- 
zeugten alle  Erscheinungen  des  ausgebildeten  typhösen  Cha- 
rakters; seltener  indess,  wie  bemerkt,  auffallende  gastrische 
Symptome.  Aus  diesem  Grunde  waren  auch  Brech-  und  Ab- 
führmittel von  untergeordneterer  Bedeutung.  Kritisch  waren 
ausser  den  Petechien  Schweisse,  gelinde  Durchfälle,  gutartige 
Parotiden.  Zuweilen  kam  kritische  peripherische  Gangrän  vor. 
Aderlässe  und  antiphlogistisches  Verfahren  überhaupt  waren 
ziemlich  häufig  angezeigt  oder  doch  unschädlich;  nachtheilig 
erhitzende  und  schweisstreibende  Mittel.  Hasenöhrl  selbst 
bediente  sich,  ehe  er  durch  de  Haen  auf  die  China,  welcerer 
selbst  seine  Bettung  verdankte,  aufmerksam  gemacht  wurde, 
des  Kamphers,  der  Serpentaria,  der  Mineralsäuren,  die  da- 
mals die  Bolle  zu  spielen  anfingen,  deren  Glanzpunkte  in  die 
Brown'sche,  noch  jetzt  nicht  ganz  zu  Ende  gegangene  Periode 
fallen.  Es  gereicht  Hasenöhrl,  wie  so  vielen  älteren  Aerz- 
ten,  zum  Buhme,  sich  des  Bedürfnisses  einer  specifischen  Heil- 
methode, im  Gegensatze  der  rein  symptomatischen,  die  nur  zu 
häufig  sich  mit  dem  Namen  der  physiatrischen  brüstet,  bewusst 
geworden  und  so  auf  die  Anwendung  der  China  gekommen 
zu  seyn. 

Für  die  Beziehung  des  Uebels  zum  Wechselfieber  spricht 
auch  die  Häufigkeit  der  Becidive  in  Fällen,  die  nicht  mit  China 
behandelt  worden  waren.  Häufig  auch  bildeten  sich  am  3ten 
bis  4fen  Tage  nach  der  Genesung  Parotiden,  oder  andere  kri- 

1)  Hat  enölirl,  p.  6. 

2)  IbLd.p.  7  et». 
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tische  Abücesse  u.  s.  w.  Ganz,  besonders  häufig  aber  wurden, 
vorzüglich  gegen  Ende  der  Epidemie,  im  Sommer  1759,  sehr 
viele  Personen  von  der  Krätze  befallen.  —  Hasenöhrl  theilt 
auch  zwei  Sectionsberichle  mit,  in  denen  indess  unter  Anderem 
das  Wichtigste,  die  Untersuchung  der  Darmschleimhaut,  ver- 
inisst  wird. 

Störck.  —  Petechial-  und  Frieselfieber,  Wcchsel- 
fiefoer,  Erysipelncecn. 

Diese  Angaben  werden  von  Ant.  Störck,  unter  dessen  Lei- 
tung damals  das  Pazmar'sche  Krankenhaus  und  eine  Zeitlang 
auch  das  Militairhospital  stand,  im  Ganzen  bestätigt  ').  Eine 
berufenere  Stimme  hat  bereits  Störck's  klinische  Wirksamkeit 
gewürdigt  2).  Das  rein  praktische  Interesse  überwog  bei  der 
selben  zu  sehr,  als  dass  die  tieferen  Beziehungen  der  epidemi- 
schen Krankheitsverhällnisse  die  verdienle  Aufmerksamkeit  ge- 
funden hätten.  Störck's  Hauptverdienst  ist  die  Bekämpfung 
der  verderblichen  Grundsätze  de  Haen's,  welcher  verblendet 
genug  war,  die  Wesentlichkeit  der  exanlhematischen  Erschei- 
nungen bei  dem  „hitzigen  Fieber"  zu  leugnen,  und  dem  Ader- 
lass  eine  viel  zu  ausgedehnte  Anwendung  einzuräumen.  ■ —  Selt- 
ner als  Hasenöhrl,  welcher  mehr  zu  de  Haen's  Partei  gehört 
zu  haben  scheint,  wandte  Störck  den  Aderlass  an,  und  bei  den 
einfacheren  Formen  des  reinen  Petechialfiebers  sah  er  weniger 
Nutzen  als  jener  von  der  China.  Auch  ihm  drängte  sich  eine 
Ahnung  der  Beziehung  der  „hitzigen  Fieber"  zu  den  Wechsel- 
fiebern auf3).  Häufiger  als  Hasenöhrl  beobachtete  er  die 
ominösen  Durchfälle  der  ausgebildeten  typhösen  Formen,  und 
nach  seinem  Bericht  eines  Falles  von  „Gangrän  eines  grossen 
Theils  des  Colons"  kann  über  die  wahre  Natur  dieser  Uebel 
kein  Zweifel  mehr  Statt  finden  4). 


1)  S  tö  r  c  k ,  annus  median  I  et  IT. 

2)  Hec k er,  Gesch.  d.  neuer.  Heilkunde.  S.  478. 

3)  Störck,  I.  p.  60. 

4)  Ibid.,  p.  4. 
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Wichtig  aber  für  die  Beurtheilung  des  gemeinsamen  Krank- 
heitscharakters, unter  dessen  Einflüsse  die  einzelnen  Erschei- 
nungen in  der  Krankheitswelt  standen',  sind  Störck's  von  ihm 
selbst  durchaus  isolirt  hingestellte  Angaben  über  die  ferneren 
epidemischen  Krankheitsformen.  Wie  gewöhnlich  hatte  sich  in 
dem  geschilderten  Typhus  fast  stets  die  Lungenaffection  be- 
merklich gemacht.  Gegen  den  Winter  1759  erhielt  sie  die 
Oberhand,  —  die  Petechial-  und  Frieselfieber  gingen  in  typhöse 
Pneumonieen  über,  und  ihnen  folgte  eine  Reihe  von  Erschei- 
nungen, die  nur  genannt  zu  werden  brauchen,  um  dem  Unbe- 
fangenen sogleich  in  ihrer  ganzen  Bedeutung  zu  erscheinen. 
Neben  diesen  „bösartigen  Peripneumonieen"  nämlich  waren 
einfache  Wechselfieber  und  die  mannigfaltigsten  Rothlauffor- 
men ausserordentlich  häufig.  Im  Herbste  1758  z.  B.  wurden 
mehr  als  hundert  vom  Rothlauf  befallene  Frauen  im  Spitale  be- 
handelt ').  Nächstdem  waren  vorzüglich  im  Frühling,  Herbst 
und  Winter  rheumatische  und  arthritische  Fieber  verbreitet, 
denen  sehr  leicht  hydropische  Uebel,  seröse  Geschwülste  u.s.  w. 
folgten  2).  Ferner  kamen  Apoplexieen  sehr  häufig  vor.  Eben 
so  Anginen,  mit  grosser  Neigung  zu  Geschwürsbildung,  nach 
vorgängigem  Auftreten  gelber  Pusteln.  Der  wahre  Charakter 
dieser  Anginen  ergibt  sich  noch  deutlicher,  wenn  man  erfährt, 
dass  sie  sehr  häufig  Brand  der  nahe  gelegenen  weichen  und 
harten  Theile  nach  sich  zogen,  dass  sehr  häufig  auch  die  Re- 
spirationsorgane ergriffen  wurden, ?dass  in  einem  Falle  ein  voll- 
ständiges Faulfieber,  mit  putriden  Durchfällen,  Petechien  u.  s.  w. 
sich  ausbildete,  und  dass  der  Wärter  dieses  Kranken  von  einem 
höchst  gefährlichen  Petechialfieber  ergriffen  wurde  3). 

Interessant  sind  auch  die  Angaben  Störck's  über  die  im 
Februar  und  März  des  Jahres  1760  vorkommende  „Febris 
haemorrhoidalis"  bei  welcher,  so  räthselhaft  sie  auch  durch 


1)  Störckjll,  112  seq. 

2)  Ibid. ,  p.  99. 

3)  Ibid.,  p.  137  seq.  -  144  tcq. 
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Störck's  ziemlich  ungenaue  Angaben  bleibt,  der  Einfluss  der 
allgemeinen  erysipelatösen  Constitution  und  namentlich  der 
kurz  darauf  eintretenden  Ruhrconstitution  kaum  zu  verkennen 
seyn  möchte  ' ). 

Nach  allgemeinen  fieberhaften  Erscheinungen,  Spannung 
im  Nacken  und  Hinterkopfe,  umherziehendem,  knebelndem 
Wärmegefühl  im  Rücken,  entstanden  Herzensangst,  Spannung 
der  Hypochondrien,  bisweilen'  Brechneigung,  äusserst  heflige 
Kolikschmerzen  bei  zusammengezogenem  Unterleibe,  während 
der  letztere  in  anderen  Fällen,  in  denen  die  Kolikschmerzen 
gering  waren,  die  Brechneigung  aber  gänzlich  fehlte,  anschwoll. 
Der  Urin  war  meist  feurig,  nur  bei  heftigen  Kolikschmerzen 
dünn  und  roh;  der  Stuhl  hartnäckig  verstopft,  nur  durch  wie- 
derholte Klystiere  konnten  kleine  Quantitäten  von  Koth  ent- 
fernt werden.  Oft  war  der  After  so  fest  verschlossen,  dass 
kaum  eine  kleine  Röhre  eingeführt  werden  konnte.  —  Der 
Durst  war  beträchtlich,  der  Puls  schnell,  ungleich,  zuweilen 
doppelschlägig,  zuweilen  intermittirend,  fast  stets  aber  voll  und 
hart.  Die  Nächte  waren  unruhig  und  von  ängstlichen  Träu- 
men gestört. 

Am  zweiten  Tage  Hessen  der  Leibschmerz,  das  Angstge- 
fühl und  die  Spannung  der  Hypochondrien  nach,  der  Puls  wurde 
gleicher  und  freier,  der  Durst  massiger.  Nun  aber  entstand  in 
der  Lendengegend  ein  drückender  reissender  Schmerz,  zu  dem 
sich  Tenesmns  und  Harnverhaltung  gesellte,  während  sich  der 
Nackenschmerz  nach  dem  Scheitel  und  den  Schläfen  ausbreitete, 
und  die  Bewegung  des  Kopfes  äusserst  schwierig  und  schmerz- 
haft machte.  Die  Nacht  war  wieder  unruhig,  besonders  durch 
das  von  Zeit  zu  Zeit  eintretende  ungewöhnliche  Herzklopfen. 

Am  dritten  Tage  entstand  ein  so  heftiger  Schmerz  in  der 
Gegend  der  Lendenwirbel  und  des  Kreuzbeins,  dass  die  Kran- 
ken sich  nicht  im  Mindesten  bewegen  konnten;  dabei  war  der 
After  im  höchsten  Grade  contrahirt. 


1)  Störok,II,p.  nssej. 
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In  der  Nacht  auf  den  vierten  Tag  erreichte  die  Unruhe  der 
Kranken  ihre  grösste  Höhe;  an  diesem  selbst  aber  Hessen  Len- 
den-, Nacken-  und  Kreuzschmerzen  mit  dein  Ausbruch  von 
„Tuberkeln"  von  verschiedener  Grösse  um  den  After  nach. 
Zuweilen  waren  diese  Tuberkeln  weich  und  von  keiner  Be- 
schwerde begleitet.  In  diesem  Falle  hörte  mit  ihrem  Aus- 
bruche das  Fieber  gänzlich  auf.  Zuweilen  aber  waren  sie  sehr 
roth,  gespannt  und  im  höchsten  Grade  schmerzhaft,  so  sehr, 
dass  Leibschneiden,  Tenesmus,  Schwindel,  Starrheit  der  Glie- 
der, unendliche  Angst,  Ohnmacht,  Kaltwerden  der  Extremitä- 
ten entstand.  —  Nur  bei  zwei  Kranken  hildete  sich  am  4ten 
Tage  mit  Nachlass  des  Fiebers  statt  der  Tuberkeln  ein  copiöser 
schmerzloser  Blutfluss  aus  dem  After. 

Bei  schlechter  Behandlung  konnte  diese  Krankheit  leicht 
einen  gefährlichen  Charakter  annehmen,  ja  selbst  tödtlich  wer- 
den. Mittel  insbesondere,  die  in  der  Absicht  gegeben  wurden, 
die  Hämorrhoidalkrise  (?)  zu  befördern,  waren  jedenfalls  nach- 
theilig. —  Am  ersten  und  zweiten  Tage  musste  wiederholt  zur 
Ader  gelassen  werden;  übermässigen  Aderlässen  folgten  Con- 
vulsionen  und  überhaupt  ein  anomaler,  langwieriger  Verlauf. 
Ausserdem  bewährten  sich  leichte  salzige  Abführungen,  Oele, 
warme  Umschläge  auf  den  Unterleib,  erweichende  Klystiere, 
Dämpfbäder  des  Afters,  Blutegel,  palliativ  leichte  Narkotika; 
nach  dem  Ausbruch  der  Tuberkeln  genügte  ein  diätetisches 
Verhalten. 

In  einem  Falle,  wo  nach  dem  Gebrauch  des  Terpentins  An- 
schwellung des  Unterleibes,  äusserste  Angst,  absolute  Harnver- 
haltung und  heftigste  Ischurie,  Tenesmus,  der  Tod  eingetreten 
war,  fand  Störck  das  ganze  Bectum  und  den  ihm  zugekehrten 
Theil  der  Blase  entzündet  oder  brandig  *). 

Es  bedarf,  wie  gesagt,  keiner  weiteren  Erörterung,  um  die 
Beziehung   dieses  Fiebers   zu  der   Buhr   aufzufassen,    welches 


1)  Vergl.  die  Beschreibung  des  im  J.  1702  zu  Breslau  unter  ähnlichen  Um- 
ständen vorkommenden  „Haemorrhoidalfiebers."  (Hist.  morb.  Vralislav.p.  375.J 
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einem  weniger  als  Störck  dem  rein  therapeutischen  Interesse 
hingegebenen  Arzte  sicher  nicht  entgangen  seyn  würde. 

Nächst  diesem  „Hämorrhoidalfieber",  gegen  dessen  An- 
nahme de  Haen  mit  Gründen  streitet,  die  eigentlich  nur  die 
unpassende  Benennung  betreffen  l),  gedenkt  Störck  der  epi- 
demischen Verbreitung  der  Masern  und  Blattern  2),  und  unter 
den  chronischen  Uebeln  dieser  Zeit  namentlich  einer  autlallen- 
den Häufigkeit  hydropischer  Affectionen. 

1739  —  17G1.     Einfache  und  typhöse  Wechselfieber 
zu  Iiaxenhurg.  —  Lautier. 

„Joseph  Lautter  rechtfertigt  die  Achtung,  welche  van 
Swieten  gegen  ihn  hegte,  in  jeder  Rücksicht,  indem  er  sich 
den  besten  Beobachtern  von  Volkskrankheiten,  vor  Allen  Sy- 
denham  anzuschliessen  sucht,  und  in  der  Ermittelung  der  Ur- 
sachen, wie  in  der  Beschreibung  der  den  Wechselfiebern  sehr- 
günstigen  Gegend  von  Laxenburg  keine  wichtige  Frage  uner- 
örtert  lässt.  Diese  Beobachtung  kann  überhaupt  zu  den  bes- 
seren über  Wechselfieber  gerechnet  werden,  und  zeigt  die  Spu- 
ren des  Geistes,  mit  dem  van  Swieten  die  österreichischen 
Aerzte  zu  beseelen  wusste." 

So  günstig  dieses  Urtheil  Hecker's  3)  über  die  Schrift 
Lautter's  4)  schon  ist,  so  sehr  gewinnt  die  letztere  durch  die 
Klarheit  an  Werth,  mit  welcher  ihr  Verfasser  die  Vielseitigkeit 
der  Natur  des  Wechselfieberprocesses  in  einer  Menge  von 
Krankheitsformen  nachzuweisen  sich  bemüht,  die  sich  jenem 
Proteus  unter  seiner  Beobachtung  entbildeten.  Verhältnisse, 
welche  damals  früher  oder  später  häufig  vorkamen,  ohne  indess 
je  nach  Verdienst  gewürdigt  und  in  ihren  allgemeinen  und 
durchgreifenden  Folgen  benutzt  zu  werden. 


1)  de  Haen,  Rat.  med.  VII,  203  seq. 

2)  Störck,  II.  154  srq. 

3)  Hecker,  Gesch.  d.  neuer.  Heilkunde.  S.  435. 

4)  S.  d.  Schriftenverzeichn. 
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Die  einfachen  Wechselfieber  des  Frühjahrs  1759  wurden 
durch  die  gewöhnlichen  Sonimerkrankheiten,  Diarrhoeen  und 
Ruhren  fast  gänzlich  verdrängt.  Die  letzteren  behandelte 
Lautter  nach  dein  Beispiele  seines  Vorbildes,  Sydenham, 
mit  Rheuni  und  Laudanuni.  —  Aber  noch  während  des  Som- 
mers erhoben  die  intermittirend-remittirenden  Fieber  ihr  Haupt, 
deren  Beschreibung  die  Hauptaufgabe  Lautter's  war,  und  be- 
haupteten ihre  Herrschaft  länger  als  zwei  Jahre  lang.  Die- 
selben ergriffen  unter  vorwiegend  gastrischen  Erscheinungen  alle 
Klassen  der  Bevölkerung,  alle  Altersepochen  u.  s.  w.,  und  ver- 
anlassten, wenn  auch  nicht  gleich  zu  Anfang  der  Epidemie,  doch 
später,  eine  nicht  unbedeutende  Sterblichkeit.  Sehr  oft  und  ge- 
fährlich wurden  Schwangere  ergriffen  l). 

Lautter  versuchte  in  den  leichteren  Fällen  einige  der  da- 
mals gerühmten  Ersatzmittel  der  China,  namentlich  das  Pul- 
vis Cornachitii  s.  P.  Comilis  de  JVarwich  s.  fehrifu- 
gum  purgans'*),  und  er  stimmt  in  die  Lobeserhebungen  mit 
ein,  welche  Cornachini,  Helvetius,  Kerger,  Sylvius, 
Blegny  Ü.  A.  m.  demselben  ertheilt  hatten.  Es  nützte  in  vie- 
len Fällen,  in  der  Gabe  von  zwei  Scrupeln  und  darüber,  auch 
wenn  es  keinen  Durchfall  erregte.  Häufig  freilich  blieb  es 
auch  wirkungslos.  Eben  so  heilsam  zeigte  sich  in  leichteren, 
namentlich  in  Quotidian-  und  Tertianfiebern  der  Salmiak.  Im- 
mer aber  blieb  China  das  Zuverlässigste. 

Zu  Ende  des  Sommers  1759  nahmen  diese  Wechselfieber 
in  ihrem  Uebergange  zum  remittirenden  Typus  einen  ungleich 
bösartigeren  Charakter  an,  der  oft  schon  zu  Anfang,  häufiger 
noch  nach  dem  3ten  oder  4ten  Anfalle  hervortrat.  Stupor,  So- 
por,  Schlagfluss,  Delirien,  Convulsionen,  Angst,  Seitenschmer- 
zen, Erbrechen,  Durchfälle,  heftige  ziehende  Schmerzen,  das 
waren  die  häufigsten  Symptome,   zu   denen   sich   oft   noch   die 


1)  Lautter,  p.  13. 

2)  Dieses  auch  Hercules  tn'ceps  genannte,  jedenfalls  selir  heroische  Mittel 
besteht  aus  gleichen  Tlieilen  Antimonium  diap/iorelicum,  Scammonium  und  Cre- 
mor  Tarlari, 
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Erscheinungen  einer  Pneumonie  gesellten  '),  in  denen  nur  der 
Kundige  den  tückischen  Kobold  erkannte,  der  unter  den  ver- 
schiedensten Masken  die  Aerzte  täuschte  und  die  Kranken  ins 
Verderben  stürzte.  —  Glücklicherweise  indess  war  die  Behand- 
lung des  Uebels  leichter  als  seine  Diagnose,  und  es  widerstand, 
auch  in  seinen  heftigsten  Formen,  nur  selten  der  China. 

Der  Winter  (17^$)  verdrängte  diese  Fieber  fast  gänzlich, 
und  brachte  statt  ihrer  eine  ausgebildete  katarrhalische  Consti- 
tution, die  nur  Greisen  durch  „falsche  Pneumonieen"  zuweilen 
gefährlich  wurde2).  Später  herrschten  gelinde  Masern,  und 
als  Produkt  übermässig  heissen  Verhaltens  beobachtete  Laut- 
ter  häufig  den  falschen  Friesel. 

Aber  schon  im  März  1760  erhoben  jene  remittirenden  Fie- 
ber wieder  ihr  Haupt,  und  zwar  traten  sie  nicht,  wie  im  vori- 
gen Jahre,  Anfangs  einfach  und  leicht,  sondern  gleich  mit  der 
vollen,  ja  noch  gesteigerten  Bösartigkeit  des  Endes  der  vorjäh- 
rigen Epidemie  auf.  Sie  ergriffen  selbst  Viele  noch 'einmal,  die 
schon  im  vorigen  Jahre  befallen  gewesen  waren,  und  namentlich 
entging  fast  Keiner  zwei-  und  dreimal  wiederholten  Rückfäl- 
len 3).  Auch  jetzt  leistete  die  China  die  sicherste  Hülfe;  Un- 
terstützungsmittel der  Behandlung  aber  waren  nicht  mehr,  wie 
im  vorigen  Jahre,  Aderlässe  und  Antiphlogistika,  sondern  .4««- 
leplica,  Cardiaca  und  Stimulantia  4).  —  Nächst  der  China  er- 
probte sich  selbst  in  hartnäckigen  Fällen  eine  damals  berühmte 
Mischung  aus  Salmiak,  (-£  Drachme  —  2  Scrupel)  Sal  Absyn- 
thii  und  Antimonium  diaphoreticum  (aa  gr.  15  —  20),  welche, 
wenn  sie  zusammengerieben  wurde,  einen  höchst  penetranten 
Geruch  entwickelte  (in  Folge  des  sich  entbindenden  Chlors)  5). 


1)  Lautter,  p.  21. 

2)  Das.,  p.  24. 

3)  Das.,  p.  30  sei/. 

4)  Das.,  p.  40. 

5)  Offenbar  gehen  bei  der  Mischung  der  genannten  Stoffe  mannigfache  Zer- 
setzungen vor  sich ;  namentlich  dürften  sich  kohlensaures  Amnion  und  Antimon- 
chlorid bilden,  der  üeberschuss  aber  an  Chlor  frei  werden. 
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In  diesem  zweiten  Jahre  erhob  sich  nun  die  in  ihrer  Aus- 
bildung steigende  Wechselfieberconstitution  bis  zur  Erzeugung 
rein  typhöser  Krankheitsformen,  die  zwar  Anfangs  einen  remit- 
tirenden  Typus  zeigten,  aber  später,  und  gerade  bei  dem  Ge- 
brauche der  China,  anhaltend  und  offenbar  durch  denselben  um 
Nichts  gebessert  wurden.  Lautter  behandelte  diese  Fieber, 
bei  denen  oft.  schon  früh  rother  und  weisser  Friese!,  ja  Pete- 
chien ausbrachen,  mit  Aderlässen,  antiphlogistischen,  reizenden 
Mitteln,  Vesicatoren,  je  nach  den  Zufällen,  und  will  bei  dieser 
Behandlung  nur  zwei  Kranke  verloren  haben.  Die  Hauptkri- 
sen erfolgten  durch  Harn  und  Schweiss. 

Einen  grossen  Theil  der  Schrift  füllt  die  Erzählung  einiger 
Krankengeschichten;  Sectionen  werden  nicht  erwähnt. 

Als  Lautter  seine  Schrift  herausgab,  dauerte  die  von  ihm 
geschilderte  Krankheitsconstitution  noch  fort.  Diese  erhält 
aber  ihr  vorzügliches  Interesse  weniger  durch  die  Form  der  in 
ihr  auftretenden  Erscheinungen,  als  durch  die  Aufeinanderfolge 
derselben,  und  besonders  durch  die  von  Neuem  sich  darbietende 
EntWickelung  der  bösartigsten  typhösen  Krankheitsformen  aus 
den  einfachsten  Gestaltungen  des  Wechselfiebers,  durch  die  con- 
stante  und  von  intercurrirenden  Witteruhgseinflüssen  unab- 
hängige Fortbildung  einer  einmal  eingeleiteten  Krankheits- 
constitution. 

Bei  dem  Mangel  an  Sectionsberichten  ist  es  nicht  möglich, 
zu  entscheiden,  in  welcher  Beziehung  die  letzte  der  von  Laut- 
ter geschilderten  Krankheitsgruppen  zu  unserm  Abdonrinalty- 
phus  gestanden  habe,  mit  welchem  dieselbe  symptomatisch  al- 
lerdings viel  Aehnlichkeit  darbot.  Wenn  es  indessen  wahr- 
scheinlich ist,  dass  diejenigen  Formen  des  Typhus,  bei  welchen 
sich  Hautaffectionen  entwickeln,  aus  leicht  einzusehenden  Grün- 
den eine  geringere  Neigung  zur  geschwürigen  Darmaffection 
haben,  als  diejenigen,  wo  dies  nicht  der  Fall  ist,  so  dürfte  sich 
daraus  erklären,  wie  Lautter,  der  freilich  die  Zahl  der  von 
ihm  behandelten  Kranken  nicht  angibt,  nur  zwei  Kranke  ver- 
lieren konnte. 
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1757  —  1762.     Grüttiiigeu.  —  Riepenhausen,   Rüderer 
und  W'aslcr,  WciüioC  und  Saalinann,  Renaler. 

Ein  ziemlich  vollständiges  Bild  der  Volkskrankheifen  der 
Jahre  1757  bis  1762  ergibt  sich  aus  den  Schriften  mehrerer 
Göttinger  Aerzte,  welche  alle  jenen  frischen  und  freien  Geist 
athmen,  der  die  junge  Pflanzschule  der  Wissenschaften  beseelte. 
Die  Reihe  derselben  beginnt  mit  einer  kleineren  Schrift  von 
Riepenhausen,  welcher  sich  alsdann  das  klassische  Werk 
Röderer's  und  Wagler's,  und  die  Arbeiten  Werlhof's,  Saal- 
mann's  und  Hensler's  anschliessen. 

1737  —  1762.     Riepenhausen. 

Riepenhausen  beginnt  seine  Beschreibung  mit  der  An- 
gabe, dass  im  Sommer  und  Herbste  1757  der  Typhus  mit  Pe- 
techien zu  Göttingen  zuerst  unter  den  niederen  Volksklassen 
sich  gezeigt,  im  Winter  sich  gesteigert,  im  Anfange  des  Jahres 

1758  seine  grösste  Höhe  erreicht,  und  im  April  sich  in  ein 
dreitägiges  Wechselfieber  verloren  habe.  Ueber  die  ersten 
Anfänge  der  Epidemie,  namentlich  ihren  muthmasslichen  Ur- 
sprung aus  Wechselfiebern,  erfahren  wir  Nichts.  Es  war  ein 
ausgebildeter  Typhus,  ausgezeichnet  durch  bedeutende  Conta- 
giosität1)  und  durch  die  ganze  Summe  der  Erscheinungen, 
welche  unsern  Abdominalfyphus  zu  begleiten  pflegen,  obschon 
über  die  pathologischen  Vorgänge  auf  der  Darmschleimhaut  erst 
Röderer  und  Wagler  Aufschluss  gaben.  Die  Krankheit  be- 
gann mit  Frost  und  Hitze,  namentlich  aber  mit  äusserster  Kraft- 
losigkeit. Die  ersteren  kehrten  am  zweiten  und  dritten  Tage, 
begleitet  von  Durst,  Kopfschmerz,  Schmerzen  in  den  Gliedern 
und  Präcord ien  zurück,  während  die  Respiration  noch  frei  blieb. 
Zu  diesen  Erscheinungen  gesellte  sich  Ekel,  Erbrechen  galliger 
Stoffe,   oft  mit  Würmern   gemischt;   zum   offenbaren   Zeichen, 


1)  Zwei  der  geschätztesten  Göttlnger  Aerzte,  Brendel  undPape  erlagen 
der  Krankheit. 
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dass  die  den  Epidemieen  dieser  Zeit  so  eigentümliche  Wurin- 
erzeugung  auch  hier  nicht  fehlte.  Der  Puls  war  im  Anfang 
der  Krankheit  schnell  und  voll,  vom  achten  Tage  an  langsam; 
das  im  ersten  Zeitraum  gelassene  Blut  von  normaler  Beschaf- 
fenheit und  kaum  veränderter  Farbe;  die  Anfangs  heisse  und 
trockne  Haut  wurde  um  den  Uten  Tag  feucht.  Im  Beginn  der 
Krankheit  fand  Schlaflosigkeit,  vom  8ten  Tage  an  Sopor  Statt. 
Schon  am  ersten  oder  zweiten  Tage  brachen  binnen  24  Stun- 
den wahre  Petechien  aus,  die  bis  zum  Uten  Tage  stehen  blie- 
ben, und  alsdann  unter  dunstigen  Schweissen  zu  verschwinden 
pflegten.  Auf  der  Höhe  der  Krankheit  zeigten  sich  sämintliche 
Erscheinungen  des  ausgebildeten  adynamischen  Typhus.  Oft 
fand  durch  die  ganze  Krankheit  hindurch  Schluchzen  Statt, 
ohne  dass  dieses  Symptom  eine  üble  Bedeutung  hatte.  Der 
Anfangs  dicke,  trübe,  schleimige  Crin  wurde  am  8ten  Tage 
dünn  und  wässerig,  auf  der  Höhe  der  Krankheit,  am  14len 
Tage,  wiederum  dick,  trübe  und  sedimentös.  Blieb  er  so  und 
wurde  die  Haut  brennend  und  trocken,  während  sich  sonst 
keine  üblen  Zufälle  einstellten;  so  deutete  das  auf  den  Aus- 
bruch kritischer  Paroliden,  oder  auf  eben  solche  Blutungen  aus 
der  Nase,  zuweilen  aus  dem  Uterus.  —  In  der  Zunahme  der 
Krankheit  stellten  sich  copiöse,  gallige,  höchst  übelriechende, 
mit  Würmern  gemischte  Durchfälle  ein,  welche  bis  zur  Höhe 
anhielten,  wo  sie  oft  durch  Schweisse  gehoben  wurden.  Aus- 
serdem war  Taubheit  von  günstiger  Vorbedeutung.  —  Dagegen 
gestaltete  sich  diese  durch  das  Nichtausbrechen ,  Stehenbleiben 
und  Schwarzwerden  der  Petechien,  vorzeitige,  profuse  Schweisse, 
hartnäckige  Verstopfung,  schwere  Respiration  u.  s.  w.  höchst 
ungünstig  '). 

Am  heftigsten  und  gefährlichsten  ergriff  die  Krankheit  Per- 
sonen von  40  —  50  Jahren.     Kinder  wurden  gar  nicht  ergriffen. 

Riepenhausen's  Therapie  war  eine  symptomatische.     Er 
stellte  zu  Anfang  der  Krankheit  stets  einen,   zuweilen  mehrere 


1)  Riepenlittusen,  p.  4. 
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Aderlässe,  an  und  gab  innerlich  kühlende  Salze,  Nitrum,  bei  der 
in  der  Regel  Statt  findenden  Brechneigung  Brechmittel  (Ipeca- 
cuanha),  die  zuweilen  ebenfalls  wiederholt  wurden.  So  bis 
zum  8ten  Tage.  Nach  hinreichender  Entleerung  der  „scharfen 
Galle"  schien  es  vor  Allem  nöthig  zu  seyn,  der  drohenden  Fäul- 
niss  entgegen  zu  arbeiten,  die  Durchfälle  zu  beseitigen,  und  die 
Hautkrisen  einzuleiten.  Dazu  wurden  Salmiak,  Diaphoretika, 
vorzüglich  Kampher  in  Anwendung  gesetzt.  Bei  bedeutende- 
rem, wie  es  scheint  sehr  häufig  vorkommenden,  Ergriffenseyn 
der  Lungen  wurde  indess  mit  Hinweglassung  dieser  Mittel  wie- 
der der  Aderlass  in  Gebrauch  gezogen.  Gegen  die  Delirien 
u.  s.  w. ,  ja  selbst  zur  leichteren  Einleitung  der  Krisen,  leisteten 
Vesicatore  grossen  Nutzen;  niemals  beobachtete  man  bei  ihrem 
Gebrauche  die  Bildung  von  Parotiden.  Sehr  bedenklich  war 
es,  im  Sopor  Brechmittel  zu  geben;  sie  bewirkten  nie  Erbre- 
chen, selbst  in  doppelter  und  dreifacher  Gabe  nicht,  sondern 
stets  heftige,  sehr  häufig  den  Kranken  schnell  aufreibende 
Durchfälle  »). 

Riepenhausen  will  bei  seiner  Behandlung  nur  den  15ten 
Kranken  verloren  haben.  Sectionen  werden  nicht  erwähnt. 
Jedenfalls  dürfte  der  Typhus  in  dieser  Epidemie  nicht  sehr  aus- 
gebildet gewesen  seyn. 

Die  sehr  allgemein  herrschenden  Tertianfieber,  welche 
derselben  folgten,  boten  Nichts  Besonderes  dar.  Ebenso  war 
die  diesen  im  August  (1758)  folgende  Ruhr  durch  Nichts  aus- 
gezeichnet. —  Die  Salubrität  aber  des  Winters  175-S.  und  des 
diesem  folgenden  Frühlings  war  ausserordentlich,  Niemand 
konnte  sich  einer  so  geringen  Sterblichkeit  erinnern. 

Die  Masern epidemie,  welche  vom  Juni  bis  zum  Novem- 
ber 1759  herrschte  und  fast  alle  Kinder  ergriff,  ist  nicht  allein 
wegen  ihres  offenbaren  Zusammenhangs  mit  den  ihr  vorausge- 
henden und  mit  ihr  gleichzeitigen  epidemischen  Ereignissen, 
namentlich  der  Ruhr,   sondern   auch  deshalb  interessant,   weil 


1)  Riepenhausen,  p.  11. 
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ihr  eine  sehr  heftige  Keuchhustenepidemie  folgte.  Bekanntlich 
aber  steht  dieser  zu  den  Masern  in  einem  so  äusserst  innigem 
Verhältnis,  dass  Autenrieth  beide  Krankheiten  nur  ihrer  In- 
tensität nach  für  verschieden  erklärte,  obschon,  gewiss  keine 
wahre  Identität,  sondern  nur  eine  sehr  nahe  Verwandtschaft 
Statt  findet  *).  —  In  der  Göttinger  Epidemie  wurden  die  ergrif- 
fenen Kinder  leicht  hydropisch. 

Gleichzeitig  mit  diesem  Keuchhusten  verbreitete  sich  im 
August  unter  den  Erwachsenen  die  Ruhr,  die  aber  schon  im 
September  wieder  durch  das  Petechialfieber  verdrängt  wurde, 
welches  nun  bis  zum  J.  1761  fortdauerte,  und  im  Ganzen  die- 
selben Erscheinungen,  wie  in  der  Epidemie  von  1758  darbot. 
Indessen  scheint  dieselbe  doch  unserm  Abdoniinaltyphus  näher 
als  jene  gestanden  zu  haben.  Wenigstens  sagt  Riepenhausen, 
der  Gebrauch  des  Katnphers  sey  diesmal  nachlheilig  gewesen, 
eben  so  haben  kritische  Parotiden  gefehlt,  und  sehr  ominös  ha- 
ben sich  starke  Durchfälle  gezeigt.  Auch  verlor  Riepenhau- 
sen den  lOten  Kranken.  Mag  deshalb  die  Epidemie  eine  ge- 
ringere Extensität  gehabt  haben,  intensiver  war  sie  gewiss. 

Auch  dieses  „Petechialfieber"  ging  im  Frühlinge  1760  in 
Tertianen  über,  und  diesen  folgte  alsdann  im  Sommer  die  Ruhr 
und  die  ganze  Reihe  der  epidemischen  Ereignisse,  wie  sie  uns 
Röderer  und  Wagler  in  ihrer  klassischen  Schrift  schildern, 
zu  der  wir  uns,  Riepenhausen's  weit  unvollständigere  Dar- 
stellung verlassend,  nun  hinwenden. 

1761.     Schleimfieber.  —  Röderer  und  "Wagler. 

Den  Mittelpunkt  dieser  Schrift  bildet  das  „Schleimfieber" 
des  Jahres  1761.  Dieses  steht  aber  in  einem  zu  innigen  Ver- 
hältnisse zu  den  ihr  vorausgehenden  epidemischen  Erschei- 
nungen, als  dass  diese  nicht  ebenfalls  einer  genauen  Betrach- 
tung, die  ihnen  auch  von  den  trefflichen  genannten  Beobachtern 
zu  Theil  wurde,   würdig  wären.     Um  so  mehr,   als  die  neuer- 


1)  Veigl.  Eisenmann,  Krankheilsfam.  Pyra.  I.  S.  250. 
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dings  hin  und  wieder  beobachteten  Schleinifieberepidemieen 
nicht  immer  eine  umfassende  Beurtheilung  erfahren  haben ,  und 
als  selbst  ein  neuerer  ausgezeichneter  Schriftsteller  in  seiner 
nosologischen  Darstellung  des  sogenannten  Schleimfiebers  über- 
haupt jenen  Zusammenhang  nicht  nach  seiner  ganzen  Wichtig- 
keit aufgefasst  zu  haben  scheint l). 

Zu  Göttingen  fanden  in  dieser  Zeit  dieselben  Witterungs- 
verhältnisse Statt,  die  wir  oben  besprachen,  und  welche  das 
J.  1760  zu  einem  der  merkwürdigsten  in  der  Geschichte  der 
Meteorologie  gemacht  haben.  Sehr  ausführlich  theilt  Wagler 
die  Witterungsveränderungen  vom  Juli  1760  bis  zum  Septem- 
ber 1761  nach  Hollmann's  Beobachtungen  mit2).  Die  höchste 
Temperatur  des  Juli  betrug  88°  Fahr.  d.  h.  fast  40°  R.  die 
niedrigste  24°  R.  (d.  h.  in  der  Sonne),  die  durch  zahlreiche 
Regengüsse  und  Gewitter  nur  zuweilen  auf  kurze  Zeit  vermin- 
dert wurde.  —  Noch  höher  stieg  die  Hitze  im  August,  und 
schon  seit  dem  9ten  dieses  Monats  hörten  für  dieses  Jahr  die 
Gewitter  auf.  Fortwährend  blieb  der  Himmel  trübe,  und  noch 
im  November  war  der  tiefste  Thermometerstand  etwas  über 
-f-  12°  R.,  ja  im  December  sogar  -f-  13°  R.  und  selbst  im  Ja- 
nuar sank  derselbe  nicht  tiefer  als  -f-  6°  R.  bei  beständig  sehr 
reichlichen  atmosphärischen  Niederschlägen  und  fortwährend 
vorherrschenden  Westwinden.  Im  Sommer  des  Jahres  1761 
wiederholte  sich  aber  im  Ganzen  die  Witterungsbeschaffenheit 
seines  Vorgängers. 

Die  epidemischen  Krankheiten  dieser  beiden  Jahre  waren 
nach  der  Ordnung  ihrer  Reihenfolge  Wechsel fieber,  Ruhr, 
Schleimfieber,    Blattern,   —    denen   nach  Riepenhausen 


1)  Eisenmaiin,  die  Krankheilsfam.  P yra,  II,  S.  56  ff.  wo  das  Sclileimfie- 
ber  unter  dein  Namen  Gastro  -Duodenopyra  Roseola  abgehandelt  wird.  —  Wir 
kommen  auf  Eisen  mann' s  höchst  interessante  Bemerkungen  später  zurück.  — 
Uebrigens  leidet  die  Schrift  Wagler's  aller  ihrer  Vorzüge  ungeachtet  an  einem 
gewissen  Mangel  an  Ordnung,  dessen  Einfluss  auf  unsre  Darstellung  wir  mög- 
lichst zu  vermeiden  gesucht  haben. 

2)  Wagler,  p.  9  seq. 
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später  wieder  die  Ruhr,  Masern  und  Scharlach  folgten  i), 
eine-  Gruppirung,  die  an  sich  schon  für  den  Kundigen  zu  An- 
regung mancher  interessanten  Betrachtung  hinreicht  und  unter 
Anderm  namentlich  lebhaft  an  die  epidemischen  Ereignisse  der 
Jahre  1760  und  der  folgenden  erinnert,  die  Sydenham's  un- 
sterblicher Griffel  verewigt  hat.  —  Nicht  geringer  ist  aber  der 
Ruhm  unsrer  mit  wahrhaft  Hippokratischem  Sinne  beobachten- 
den Göttinger  Aerzte,  und  vor  Allem  entging  ihnen  der  innige 
Zusammenhang  zwischen  diesen  Krankheitsnuan^en  nicht,  die 
nur  verblendete  und  einseitige  .Systematik  aus  ihrer  lebendigen 
Ordnung  reissen  kann. 

Folgendes  ist  die  Uebersicht  der  bemerkenswerthesten 
Krankheitsgestaltungen  dieses  Zeitraums.  Schon  im  Juli  1760 
kamen,  wie,  nach  Riepenhausen's  Darstellung,  auch  in  den 
früheren  Jahren,  Wechselfieber  vor,  die  bald  regelmässig 
und  gutartig  verliefen,  bald  aber  auch  bösartiger  und  unter  der 
Larve  anhaltender  Fieber  auftraten  2).  Diese  Wechselfieber 
dauerten  nicht  allein  im  folgenden  Monate  fort,  sondern  sie 
nahmen  auch  an  Allgemeinheit  und  Bösartigkeit  zu.  Sehr  oft 
trotzten  diese  unregelmässigen  Wechselfieberformen  selbst  der 
China;  häufig  gingen  sie  in  langwierige  Nachkrankheiten,  zu- 
weilen in  tödtlichen  Hydrops  über,  der  auch  nach  andern  Krank- 
heiten, besonders  bei  alten  Frauen,  ziemlich  häufig  war.  Zum 
deutlichen  Zeichen  des  Charakters  und  der  Tendenz  aller  die- 
ser Erscheinungen  erhob  bereits,  obschon  noch  sporadisch  und 
gelinde,  die  Ruhr  ihr  Haupt; -wie  denn  Kolikschmerzen,  Durch- 
fälle u.  s.  w.  theils  als  selbstständige  Beschwerden,  theils  bei 
den  Wechselfiebern  häufig  beobachtet  wurden. 

Im  September  wurden  viele  Kinder  von  einer  trocknen 
„Tussis  abdominalis,  ferina,"  mit  schleimigem  Durchfall  ergrif- 
fen, zu  welcher  sich  bisweilen  blutiger  Auswurf,  Brustschmerz, 
Druck  in  den  Präcordien,  ja  selbst  blutige  Färbung  der  Stuhl- 
gänge gesellten.     Geschwüre  und  Krätze  vertrockneten  jedes- 

1)  Riepenhausen,  p.  47. 

2)  Wagler,  p.  15. 
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mal  vor  dem  Ausbruche  der  Krankheit,  die  Wechselfieber 
dauerten  zwar  fort,  aber  sie  traten  allmälig  vor  der  sich  immer 
deutlicher  ausbildenden  Ruhr  zurück,  die  sich  in  diesem  Zeit- 
räume besonders  häufig  bei  Kindern  aus  katarrhalischen  Af- 
fectionen  hervorbildete.  —  Im  Oktober  verschwanden  die  Wech- 
selfieber fast  ganz  vor  der  immer  mehr  sich  verbreitenden  Ruhr. 
Säuglinge  wurden  in  dieser  Periode  sehr  häufig  von  einer  den 
ganzen  Körper  einnehmenden,  Exulcerationen  der  Haut,  beson- 
ders in  der  Sitzbeingegend,  herbeiführenden  „Intertrigo"  be- 
fallen. Andere  Kinder  gingen  an  tödtlicher  „Scabies" ,  Keuch- 
husten, Kinnbackenkrampf  und  Epilepsie  zu  Grunde.  —  Im  No- 
vember dauerten  diese  Uebel  fort;  zu  der  „Intertrigo"  gesell- 
ten sich,  wie  auch  zur  Phthisis,  häufige  Schlundaphthen.  Phthi- 
siker  litten  häufig  an  Fussödem  und  anhaltenden  Durchfällen. 
Die  Ruhr  aber  erzeugte  jetzt  häufig  Würmer,  und  kündigte 
hierdurch,  wie  durch  andere  Erscheinungen,  besonders  ihr  all- 
mäliges  Seltnerwerden,  ihren  Uebergang  in  das  Schleimfieber 
an.  —  Dieses  letztere  gelangte  im  December,  besonders  aber 
im  Januar  1761,  immer  mehr  zur  Alleinherrschaft,  und  drückte 
allen  übrigen  Krankheiten  ihren  Charakter  auf.  —  Erst  im 
März  begann  das  Schleimfieber  sich  allmälig  wieder  zurückzu- 
bilden,  nachdem  es  vorher  sich  dem  eigentlichen  Petechial- 
typhus genähert  hatte.  In  dieser  Zeit  wurde  Icterus,  der  für 
das  Schleimfieber  häufig  kritisch  war,  nicht  selten  beobachtet. 
—  Im  April  fingen  die  gewöhnlichen,  meistens  gutartigen,  Früh- 
lingswechselfieber sich  wieder  zu  zeigen  an,  aber  ganz  beson- 
ders deutlich  offenbarte  sich  im  Mai  der  Uebergang  der  Schleim- 
in die  Wechselfieber,  bis  endlich  im  Sommer  sich  die  nun  fol- 
gende variolöse  Constitution  immer  deutlicher  zu  erken- 
nen gab. 

Dies  sind  die  Grundziige  der  von  Röderer  und  Wagler 
geschilderten  Krankheitsperiode.  Die  innige  Beziehung  ihrer 
einzelnen  Gestaltungen  konnte  so  aufmerksamen  Beobachtern 
nicht  entgehen;  gleich  zu  Anfang  ihrer  Schrift  sprechen  sie  sich 
auf  das  deutlichste  über  die  Verwandtschaft  des  Schleimfiebers 
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mit  der  Ruhr,  mit  den  Wechselnebern  und  mit  dem  Scorbut 
(nach  der  damaligen  umfassenden  Bedeutung  dieses  Ausdrucks) 
aus.  Wir  ersparen  die  Erörterung  dieser  Beziehung  bis  auf 
den  Schluss  dieses  Abschnitts.  Aus  ähnlichen  Gründen  begin- 
nen wir  nach  Anleitung  der  chronologischen  Ordnung  mit  der 
Mittheilung  der  wesentlichsten  und  wichtigsten  Bemerkungen 
unsrer  Beobachter  über  die  Ruhr. 

Dieselbe  herrschte,  wie  gesagt,  vom  August  bis  November 
1760  zu  Göttingen  und  der  Umgegend.  In  der  Stadt  zeigte  sie 
sich  nicht  selten  als  wahre  „Febris  inlermittens  dy  seilt  er  ica". 
An  einigen  Punkten  der  Umgegend  herrschten  bloss  Wechsel- 
fieber, z.  B.  im  Dorfe  Mengershausen;  in  einem  andern, 
Maentzen,  welches  rings  von  Bergen  umschlossen  ist,  war 
blos  die  Ruhr  sehr  verbreitet.  —  Zu  Göttingen  erreichte  die 
Ruhr  ihre  Akme  im  September  1760.  Sie  zeigte  bald  einen 
akuten,  bald  einen  chronischen  Verlauf,  und  kam  in  allen  Gra- 
den der  Heftigkeit,  meistens  aber  ohne  fieberhafte  Erschei- 
nungen vor,  wenigstens  traten  diese  erst  nach  einigen  „chroni- 
schen Präliminarien"  auf.  Stets  aber  stand  die  Günstigkeit  der 
Prognose  zu  der  Heftigkeit  des  ersten  Fieberanfalls  in  einem 
umgekehrten  Verhältniss,  indem  gerade  in  den  schlimmsten 
Fällen  das  Fieber  fehlte  oder  mehr  in  Folge  allgemeinerer  ka- 
tarrhalischer Zufälle,  Schlundangina,  denen  erst  später  die  ei- 
gentliche Ruhr  folgte,  auftrat. 

Röderer  und  Wagler  unterschieden  nach  der  grösseren 
oder  geringeren  Bösartigkeit  der  Krankheit  drei  Formen  der- 
selben. 

Bei  der  ersteren  fanden  häufige,  mehr  oder  weniger  blutige 
Stuhlgänge  Statt,  bei  allgemeiner  Abgeschlagenheit,  Verlust  des 
Appetits  in  den  ersten  Tagen,  Durst,  Stuhlzwang  und  Leib- 
schmerz. Gegen  die  Krisis  hin  nahmen  alle  diese  Erschei- 
nungen an  Heftigkeit  ab,  der  Puls  hob  sich,  und  die  Entschei- 
dung erfolgte  vorzugsweise  durch  den  Harn,  der  ein  starkes  zie- 
gehnehlartiges  Sediment  absetzte,  während  die  Füsse  etwas 
anschwollen.      (Auch   Riepenhausen    hebt   wiederholt   für 
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alle  Krankheiten  dieser  Periode  die  grosse  Wichtigkeit  der 
Harnkrisen  hervor.)  Bei  einem  Aderlasse  floss  das  Blut  schwer 
aus  der  Vene,  der  keine  Entzündungshaut  absetzende  Blutku- 
chen schwamm  in  vielem  Serum,  und  zeigte  auf  seiner  Oberfläche 
eine  purpurrothe,  auf  seiner  untern  Seite  eine  schwarze  Farbe. 
—  Die  Exacerbationen  fielen  in  die  Abendstunden.  Die  Zunge 
zeigte  sich  trocken,  roth,  rauh,  mit  Schleim  bedeckt,  allmälig 
feuchter,  reiner  und  blässer  werdend. 

Bei  dem  höher  gesteigerten  Uebel  machten  sich  gleich  zu 
Anfang  die  grösste  Schwäche,  gänzlicher  Verlust  des  Appetits, 
heftiger  Durst  und  häufiges  Drängen  zum  Stuhl,  mit  Borboryg- 
men,  Leibschneiden  und  heftige  Schmerzen  im  Unterleibe  be- 
merklich, wobei  unter  Stuhlzwang  dünne  Flüssigkeiten,  die  bald 
mit  Blut  vermischt  waren,  bald  nicht,  bald  aber  auch  ganz  rei- 
nes Blut,  ferner  gallige,  schleimige,  mehr  oder  weniger  faulige 
und  übelriechende  Stoffe  ausgeleert  wurden.  Ausserdem  klag- 
ten die  Kranken  über  Schmerzen  des  trocknen,  ja  e.vulcerirten 
Schlundes.  Die  rothe,  rauhe,  trockne  Zunge  spaltete  sich  in 
gleichsam  geschwürige  Furchen,  bedeckte  sich  mit  einem  weis- 
sen oder  purulenten  Schleime,  und  zeigte  bedeutende  Erhebungen 
ihrer  Papillen.  Später  wurde  sie  immer  röther,  immer  ge- 
schwollener, und  nahm  eine  exulcerirte  Beschaffenheit  an.  Da- 
bei war  der  Puls  frequent,  klein,  unterdrückt,  schwach,  ja 
schnell,  weich,  intermittirend,  gegen  Ende  der  Krankheit  ver- 
schwand er  fast  gänzlich.  Das  Gesicht  zeigte  ein  blühendes 
Aussehn;  zuweilen  kamen  vorübergehende  flüchtige  Stiche  in 
der  Brust  vor.  Es  wurde  ein  halbdurchsichtiger,  dicker,  fetter, 
gelber  Urin  ohne  Wölkchen  und  Sediment  in  geringer  Quanti- 
tät abgesondert.  —  Mit  Zunahme  der  Krankheit,  zuweilen  schon 
am  5ten  Tage,  entzündeten  sich  die  Genitalien  und  die  Gegend 
des  Afters,  allmälig  excoriirten  sich  diese  Theile  unter  den  hef- 
tigsten, namentlich  beim  Urinlassen  und  Stuhlgang  gesteigerten 
Schmerzen,  exulcerirten  und  wurden  brandig.  —  Zu  diesen  Zu- 
fällen gesellten  sich  Magenschmerzen,  Angstgefühl  in  den  Prä- 
cordien,  ^Empfindlichkeit  der  Hypochondrien  gegen  angebrach- 
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ten  Druck,  Uebelseyn,  Erbrechen,  innere  Hitze  des  Unterleibes 
mit  äusserer  Wärme,  soporöser  Zustand,  tympanitische  Auftrei- 
bung des  Unterbauchs.  Gegen  Ende  der  Krankheit  wurde  das 
Gesicht  immer  blässer  und  nahm  den  Hippokratischen  Anstrich 
an.  Die  Excremente  wurden  schwarz,  stinkend,  gingen  un- 
willkürlich und  zuweilen  mit  einzelnen  Spulwürmern  vermischt 
ab.  Die  bis  dahin  ungestörte  Respiration  ward  kurz,  röchelnd, 
ängstlich,  tief,  aussetzend,  häufig;  die  Stimme  rauh,  dumpf, 
schwach,  abgebrochen;  die  Zähne  belegten  sich  mit  einem 
schmutzigen  Ueberzug;  und  unter  Sehnenhüpfen,  Zuckungen, 
vorzüglich  in  den  oberen  Extremitäten,  erfolgte  der  Tod. 

Eben  so  gefährlich  zeigte  sich  der  mehr  chronische  Ver- 
lauf des  Uebels,  in  Folge  dessen  allgemeine  Abmagerung  ein- 
trat, die  Haut  sich  mit  einer  schmutzigen  Kruste  bedeckte,  und 
der  schmerzhafte  Unterleib  tympanitisch  anschwoll.  Die  Zunge 
zeigte  sich  schmutzig,  bräunlich,  trocken,  die  Zähne  feucht,  hin 
und  wieder  zeigten  sich  tief  in  der  Haut  schwarze,  exanthema- 
tische,  gangränöse  Flecken.  Am  Hüftbein  und  im  Kreuz  er- 
zeugte sich  trockener,  brandiger  Decubitus.  Der  heftige  Durst 
konnte  wegen  Schlingbeschwerden  und  Schlundschmerzen  nicht 
gestillt  werden,  das  Getränk  wurde  entweder  unter  Röcheln 
wieder  ausgeworfen  oder  fiel  hörbar  hinab.  Die  copiösen  Stuhl- 
abgänge waren  im  höchsten  Grade  übelriechend.  Dabei  fand 
in  dieser  Form  kein  oder  nur  höchst  unbedeutendes  Delirium 
und  massiger  Sopor  Statt.  Zuletzt  erfolgte  der  Tod  durch  Er- 
schöpfung. Bei  Andern  ging  der  noch  langsamer  verlaufende 
Krankheitsprocess  auf  die  Lungen  über,  und  rieb  den  Organis- 
mus, unter  trügerischem  Scheine  der  Genesung,  durch  Phthi- 
sis  auf.  — 

So  vortrefflich  die  Beschreibung  ist,  welche  Röderer  und 
Wagler  von  der  Krankheit  selbst  geben,  so  sehr  muss  das  von 
ihnen  angewendete  therapeutische  Verfahren  als  ein  rein  sympto- 
matisches bezeichnet  werden.  Es  ist  indessen  ganz  dasselbe, 
auf  welches  sich  noch  jetzt  der  Gesichtskreis  der  meisten  Aerzte 
beschränkt,   von  denen  nur  wenige  das  Bedürfniss  haben,   der 
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innersten,  wesentlichsten  Eigenthümlichkeit  der  Krankheit,  den 
mehr  oder  minder  offenbaren  Fingerzeigen  der  Natur  selbst  die 
Indicationen  eines  wahrhaft  rationellen  Heilverfahrens  abzu- 
lauschen. —  Unsre  Götlinger  Aerzte,  Rüderer  und  Wagler 
sowohl  als  Riepenhausen,  wandten  Brechmittel,  zuweilen 
Aderlässe,  Rhabarber,  Demulcentia,  vorzüglich  Manna,  Oleosa, 
fäulnisswidrige  Mittel,  Opiate,  Klystiere,  und  unter  Umständen 
Chinaextract  an.  Von  der  Anwendung  des  Vitrum  Antimonii 
ceratum  beobachteten  sie  fast  stets  Zunahme  der  Angstzufälle 
und  Steigerung  des  Durchfalls  1),  Auffallend  ist  es,  dass  der 
22  Jahre  früher  erschienenen  Schrift  Degner's2)  keine  Er- 
wähnung geschieht. 

Genau  sind  die  Angaben  über  die  Resultate  der  Leichen- 
öffnungen, welche  im  Allgemeinen  mit  dem  von  Bonet  und 
Pringle  Beobachteten  übereinstimmten.  Die  Leichen  blieben 
noch  lange  nach  dem  Tode  warm,  und  gingen  schnell  in  Fäul- 
niss  über.  Die  Gedärme  zeigten  sich  sehr  entzündet,  hier  und. 
da  brandig,  um  so  mehr,  je  weiter  sie  sich  vom  Magen  entfern- 
ten. Die  Schleimhaut  des  Dünndarms  sah  wie  injicirt  aus,  und 
war  mit  äusserst  zahlreichen  Punkten  und  kleinen  schwarzen 
Flecken  („areolis")  bedeckt.  Die  Schleimhaut  des  Dickdarms 
war  „zerrissen"  f„/acera"J ,  ungleich,  wie  verbrannt,  dunkel- 
roth,  ja  schwärzlich  gefärbt.  Sie  war  mit  hügelartigen  abwech- 
selnden, harten,  schwarzen  Erhabenheiten  bedeckt,  zwischen 
denen  sich  vertiertere  furchenartige  Stellen  befanden,  die  ge- 
wissermassen  erodirt  und  geschwürig  erschienen;  ihre  Ober- 
fläche war  ungefähr  so  beschaffen,  als  wenn  ein  entzündeter 
oder  verbrannter  Theil  durch  die  heftige  Spannung  Risse  be- 
kommen hätte,  und  sich  in  Schorfartige  Erhabenheiten  erhöbe, 


«  1)  Das  Vitrum  Antimonii  ceratum,  eine  Mischung  de»  Spiessglase« 
(Schwefelantimonoxyd)  mit  Wachs,  ein  höchst  unzweckniässiges  Brechen 
und  Purgiren  erregendes  Gemisch,  stand  damals  gegen  die  Ruhr  in  einem 
Rufe,  den  es  vielleicht  seiner  Anwendung  bei  der  rheumatischen  Form 
dieser  Krankheit  verdankte. 
2)  S.  oben  S.  383. 
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zwischen  denen  sich  wunde  Furchen  befänden  *).  Selten  fan- 
den sich  in  dem  Dickdarme  einzelne  dünne,  abgezehrte,  kleine 
Spulwürmer2),  nie  im  Dünndarme.  Die  Leber  war  mit  livi- 
den  Streifen  überzogen,  ihre  concave  Fläche  und  der  rechte 
Rand  gänzlich  blauschwarz  gefärbt.  Dagegen  zeigte  sich  ihr 
Parenchym,  wie  das  der  Milz  und  der  übrigen  Eingeweide,  ge- 
sund. Die  etwas  schleimige  Galle  war  normal  beschaffen,  das 
Pankreas  sehr  verhärtet.  In  der  Brust-  und  Bauchhöhle  fan- 
den sich  keine,  im  Herzbeutel  nur  sehr  unbedeutende  Exsudate. 
Das  Herz  klein,  fest,  die  Kranzgefässe  turgescirend.  Die  Lun- 
gen gesund. 

Zu  Anfang  des  November  traten,  wie  schon  erwähnt,  diese 
Ruhren  immer  mehr  zurück,  die  leichteren,  chronischen  Formen 
wurden  häufiger,  Viele  litten  an  gewöhnlichen  Diarrhöen,  und 
diese  vorzüglich  schienen  den  Uebergang  in  das  nun  sein  Haupt 
erhebende  Schleimfieber  zu  vermitteln. 

Wagler  unterschied  drei  Formen  dieses  letzteren,  die 
chronische,  die  akute  und  die  langsam  verlaufende,  ausserdem 
die  Complicationen  des  Schleimfiebers  mit  andern  Zuständen, 
Schwangerschaft,  Wunden  u.  s.  w.  3). 

I.  Chronische  Form.  Bei  dem  chronischen  Verlaufe 
besorgten  die  Kranken  noch  eine  Zeitlang  ihre  gewöhnlichen 
Geschäfte,  während  zuerst  der  Appetit  gestört,  krankhaft  ver- 
ändert erschien,  zuweilen,  namentlich  des  Morgens,  Brechnei- 
gung eintrat  u.  s.  w.  Bei  Einigen  stellte  sich  leichte,  schlei- 
mige, bald  nachlassende,  bald  wiederkehrende  Diarrhöe,  bei 
Vielen  ein  quälender,  trockner  Magenhusten  ein.    Bei  Manchen 


1)  Dies«  schwer  zu  übersetzende  Stelle  lieisst  im  Original  folgendermassen: 
,y.4/ternae  areae  colliculosae ,  durae ,  nigrae ,  cum  mediis  valleculis  et  sulcis  de - 
pressioribus ,  veluti  erosis,  subpurulentis ,  illam  o beiden t ;  alque  superficies  ita 
fere  comparata  est,  ac  si  qua  pars  iufiatnmata  aut  combusta,  a  nimia  tensione 
demum  dehisceret  et  elatere  suu  in  colliculos,  esc/iaris  similes  corrugarelur ,  me- 
diis sulcis  sauciis  in  parte  lacera  relictis".  (p.  S.J 

S)  Diese  „lumbrici"  waren  indess,  wie  sich  aus  späteren  Angaben  ergibt, 
Exemplare  des  Triehoccphahts  dispar. 

3)  Wagler,  p.  38  jey. 
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bildete  sich  ein  oder  das  andere  aphthöse  Geschwürchen  im 
Munde,  an  der  Zunge,  unter  gleichzeitigen  schwachen,  unregel- 
mässigen Fieberbewegungen,  meist  zugleich  unter  Schmerzen 
im  Zahnfleische.  —  Die  reichliche  Wurmerzeugung  war  be- 
sonders dieser  Form  der  Krankheit  eigentümlich;  diese  Para- 
siten gingen  sehr  häufig  und  in  grossen  Mengen  lebend  durch 
den  Mund,  oder  (meistens  todt)  durch  den  After  ab.  Diese 
Enthelminthen  waren  theils  der  gewöhnliche  Spulwurm,  (Ascaris 
lumbricoides)  oder  der  von  Röderer  in  dieser  Epidemie  zuerst 
beobachtete  und  genau  beschriebene  Peitschenwurm,  Trichoce- 
phalus,  der  auch  in  neueren  Schleimfieberepidemieen  eine  so 
grosse  Rolle  gespielt  hat.  In  der  Regel  fand  man  diese  Hel- 
minthen im  Blind  dann,  nie  ausserhalb  des  Dickdarms,  während 
sich  die  Spulwürmer  dagegen  im  Dünndarme  aufhielten. 

Diese  chronischen  Formen  brachten  nur  dann  Gefahr,  wenn 
sie  in  den  akuten  Verlauf  übergingen,  obschon  sie  sich  auch 
hier  häufig  durch  normale  Fieberkrisen  von  selbst  entschieden. 
Oft  wurden  sie  durch  ein  regelmässig  verlaufendes  Wechsel- 
fieber gehoben,  —  zum  deutlichen  Beweis  der  nahen  Verwandt- 
schaft auch  des  Schleimfiebers  mit  dem  Intermittensprocesse; 
—  zuweilen  durch  scabiöse,  herpetische  und  andere  Hautaus- 
schläge. Personen,  welche  an  „nächtlichen  Fieberbewegungen", 
an  Morgensch weissen,  an  chronischen  pustulösen  Hautausschlä- 
gen, Schwitzen  der  Füsse  u.  s.  w.  litten,  Fontanellen  trugen, 
blieben,  selbst  wenn  sie  fortwährend  dem  Contagium  ausge- 
setzt waren,  von  der  Krankheit  verschont.  —  Die  Krisen  aber, 
selbst  bei  der  chronischen  Form,  wurden  theils  von  der  Schleim- 
haut des  Darmkanals,  der  Lungen,  der  Nase,  oder  der  Ge- 
schlechtstheile  (weisser  Fluss)  durchgeführt  ')•  Zuweilen  wur- 
den diese  Krisen  durch  pustulöse  Exantheme,  „Intertrigo", 
Geschwürchen  auf  der  Haut,  an  den  Lippen,  dem  Zahnfleische, 
durch  Aphthen  in  der  Mundhöhle  vervollständigt.  Ausserdem 
kamen  kritische  Nacht-  und  Morgenschweisse,  so  wie  Urinkri- 


1)  Wagler,  p.47. 
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sen  (mit  schleimigem  Sediment  u.  s.  w.)  vor.  Häufig  zeigte  sich 
auch  eine  ödematöse  Geschwulst  um  die  Knöchel,  welche  nach 
Absaner  von  Würmern  verschwand.  Häufig  entschied  sich  das 
Uebel  ferner  durch  eintretende  Gelbsucht,  welche  überhaupt 
während  der  Epidemie  häufig  vorkam. 

Der  Lebergang  der  chronischen  Form  in  die  akute  und 
fieberhafte  wurde  meist  durch  lange,  zuweilen  Monate  anhal- 
tende Durchfälle,  die  bald  schleimig  waren,  bald  auch  Blutspu- 
ren enthielten,  bedeutendes  Schweregefühl  in  den  Gliedern,  An- 
schwellung der  Knöchel,  Entstehung  oder  Steigerung  des  Ma- 
genhustens, Leibschmerzen,  vorzüglich  im  Unterbauche,  Zu- 
nahme des  Ekels,  Erbrechen,  faden,  bitteren  Geschmack,  Durst, 
Schmerz  des  angeschwollenen  und  mit  Aphthen  besetzten  Zahn- 
fleisches und  den  wirklichen  Ausbruch  des  Fiebers  vermittelt. 

IL     Akute  Form. 

Der  akuten  Form  des  Schleimfiebers  gingen  immer  eine 
Zeitlang  die  geschilderten  Erscheinungen  der  chronischen,  wie- 
wohl etwas  heftiger,  voraus,  und  nur  all  mal  ig  entwickelte  sich 
der  akute  Verlauf,  wenn  den  Eintritt  des  Fiebers  nicht  beson- 
ders schädliche  Einwirkungen,  namentlich  Gemütsbewegungen, 
beförderten.  Mit  dem  Eintritt  des  Fiebers  hörte  die  Menstrua- 
tion auf,  Hernien  traten  zurück,  die  chronische  Diarrhoe  ver- 
schwand, es  entstand  häufig  wiederkehrende  Herzensangst,  er- 
schwerte Respiration,  Magendruck,  heftiger  Ekel,  Erbrechen 
und  Frost,  aus  dessen  Intensität  auf  die  Heftigkeit  und  Bös- 
artigkeit der  nachfolgenden  Krankheit  geschlossen  werden 
konnte. 

1)  Gutartige  Form. 

Die  gutartige  Form  des  akuten  Schleimfiebers  machte 
ihren  ersten  Anfall  und  ihre  Exacerbationen  in  der  Regel  des 
Abends;  dem  Froststadium  folgte  in  der  Nacht  ein  entsprechend 
ausgebildetes  Hitzestadium,  mit  heftigem  Durstund  Kopfschmerz, 
vorzüglich  im  Vorderkopfe,  je  nach  der  Individualität  des  Fal- 
les mehr  oder  weniger  deutlich  ausgesprochen.  Der  Appetit 
verschwindet  gänzlich,  die  Kranken  werden  von  stetem  Brech- 
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reiz  gequält,  während  der  Stuhl  verstopft  ist,  selten  zeigen  sich 
profuse  Schweisse,  am  seltensten  an  der  obern  Körperhälfte. 
Gleichzeitig  gibt  sich  die  Affection  der  Respirationsschleimhaut 
durch  trocknen,  krampfigen  Magenhusten  zu  erkennen.  Durch 
Brechmittel  werden  reichliche  Mengen  von  Schleim,  mehr  oder 
weniger  Galle,  zuweilen  auch  Spulwürmer  ausgeworfen;  das 
gelassene  Blut  springt  in  einem  starken  Bogen  aus  der  Vene, 
die  Oberfläche  des  glänzenden  Blutkuchens  ist  mit  einer  dün- 
nen, weissen  oder  bläulichen,  halbdurchsichtigen  Faserstoff- 
schicht bedeckt.  Die  Quantität  des  Serums  ist  unbedeutend. 
Bei  Vollblütigen  erzeugt  der  Husten  häufig  flüchtige  Stiche 
durch  die  Brust,  sie  klagen  über  Herzensangst,  Respirationsbe- 
schwerden, Schmerzen  in  den  Hypochondrien.  Dabei  zeigt  sich 
das  Gehirnleben  in  allen  Abstufungen  von  der  Unruhe  bis  zum 
Delirium  aufgeregt.  Bei  sehr  heftigem  Fieber  entstehen  zu- 
weilen statt  des  Durchfalls  unter  Gliederschmerzen  profuse 
Schweisse.  Bei  Andern  treten  am  3ten  oder  4ten  Tage  nach 
Darreichung  von  Abführmitteln  Durchfälle  ein,  die, auch  ohne 
den  Fortgebrauch  der  ersteren  fortdauern.  Diese  sind  im  An- 
fang schleimig,  später  nicht  selten  mit  Blut  vermischt,  zuletzt 
gallig,  selten  schaumig  und  plötzlich  eintretend,  ausser  zu  Ende 
des  Lebens,  wo  sie  einen  fauligen  Geruch  annehmen.  Mit  den 
Durchfällen  sind  die  heftigsten  Kolikschmerzen  und  Tenesmus 
verbunden.  Häufig  gehen  Würmer,  selten  Blähungen  nach 
oben  ab.  Massiger  Durchfall  ist  häufig  schmerzlos,  und  ver- 
schafft dem  Kranken  sichtliche  Erleichterung. 

Plethorische  zeigen  während  des  Verlaufs  der  Krankheit 
fortwährend  eine  blühende  Gesichtsfarbe,  zuweilen  auch  Röthe 
der  übrigen  Körpertheile.  Häufiger  bei  Kindern  als  Erwachse- 
nen ist  der  Unterleib  hart,  aufgetrieben  und  gegen  Druck  em- 
pfindlich. Dasselbe  gilt  vom  Kitzeln  in  der  Nase.  Häufig 
schmerzen  die  Füsse,  seltner  sind  sie  geschwollen,  bei  Kindern 
ist  dies  in  leichteren  Fällen  häufig  gleich  zu  Anfang  des  Fiebers 
der  Fall.  Eins  der  constantesten  und  am  meisten  charakte- 
ristischen Symptome  ist  die  Excoriation  der  inneren  Oberfläche 
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des  Mundes,  der  angeschwollenen  Zunge  und  des  schmerzhaften 
Zahnfleisches.  Die  Mundhöhle  und  der  Schlund  sind  mit  einer 
starken  Schleimdecke  überzogen,  während  der  Fieberexacerba- 
tionen  trocken,  dieselbe  reichliche  Schleimsecretion  findet  in 
der  Luftröhre  Statt  und  macht  die  Respiration  röchelnd.  Der 
Geschmack  ist  fade,  zuweilen  etwas  bitter,  die  Zunge  ist  ziem- 
lich trocken,  blass,  weiss,  glänzend,  mit  einem  dicken,  weissen, 
schmutzigen  Schleime  überzogen,  an  ihrer  Wurzel  gelb,  bräun- 
lich, an  ihren  Rändern  und  der  Spitze  meistens  roth.  Die  Pa- 
pillen derselben  treten  vorzüglich  bei  Kindern  und  Frauen  er- 
haben und  geröthet  unter  dem  Schleime  hervor.  Nicht  selten 
exulceriren  auch  Zunge  und  innere  Oberfläche  des  Mundes,  und 
bedecken  sich  zur  grossen  Qual  der  Kranken  mit  Aphthen. 
Die  Stimme  hat,  auch  wenn  keine  Schmerzen  zugegen  sind, 
einen  klagenden  Ausdruck.  —  Der  Urin  ist  gelb,  roth,  dick, 
und,  wenn  die  Krankheit  nicht  von  böserer  Natur  ist,  ohne  Se- 
diment; am  vierten  Tage  wird  er  trübe,  lehmig,  mit  einem 
grauen,  weissen,  leichten,  schleimigen,  zuweilen  etwas  ziegel- 
mehlartigen Bodensatz,  mit  einem  Ringe  an  den  Wänden  des 
Glases.  Manche  Kranke  leiden  an  beträchtlichem,  oft  ziemlich 
anhaltendem  Harnbrennen.  —  Die  Beschaffenheit  des  Pulses  ist 
bei  den  einzelnen  Kranken  sehr  verschieden.  Während  der- 
selbe bei  Plethorischen  in  leichteren  Fällen  und  zu  Anfang  der 
Krankheit  aufgeregt,  voll,  mehr  oder  weniger  hart  und  frequent 
ist,  zeigt  er  unter  entgegengesetzten  Umständen  eine  entgegen- 
gesetzte Beschaffenheit;  stets  aber  bleibt  er  frequent;  bei  kram- 
pfigen Zufällen,  Delirien  u.  s.  w.  wird  er  oft  unfühlbar.  Ge- 
gen den  Eintritt  der  Krisis  hebt  er  sich  wieder,  wird  freier, 
voller,  weich  und  sanft  („b/andus")  und  nimmt  an  Frequenz  ab. 
Mit  Zunahme  der  Durchfälle  und  der  Unterleibssyniptome  wird 
er  kurz,  frequent,  zusammengezogen,  härtlich,  ungleich,  unregel- 
mässig, ja  intermittirend. 

Krisen.  —  Die  Naturheilkraft  gab  sich  bei  dem  Schleim- 
fieber durch  eine  grosse  Mannigfaltigkeit  kritischer  Bestre- 
bungen zu  erkennen,  die  als  mehr  oder  weniger  vollständig  und 
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zum  Ziele  führend  betrachtet  werden  mussten.  Am  häufigsten 
erschienen  nächtliche  und  Morgenschweisse,  an  verschiedenen 
Tagen,  den  9ten,  Uten,  14ten,  17ten,  während  des  Schlafs  aus- 
brechend, die  zuweilen  einen  sauren  Geruch  hatten,  und  selten 
mit  einer  leichten  ödematösen  Anschwellung  der  Fussknöchel 
verbunden  waren.  Kritisch  war  ferner  freiwilliges  oder  künst- 
lich bewirktes  Erbrechen  von  reinein  oder  mit  Galle  gemisch- 
tem Schleim,  sobald  es  mit  der  Zeit  und  den  übrigen  Sympto- 
men in  Uebereinstimmung  stand.  Ebenso  waren  Urinkrisen 
häufig;  ein  leichtes,  weisses,  etwas  ziegelmehlartiges  Sediment, 
ein  weisses,  schleimiges,  festeres,  strenger  abgeschnittenes  und 
schwereres,  am  7ten,  9ten,  Uten  Tage;  ein  trübes  („ramenlo- 
$um"),  gelbes,  den  22slen;  abwechselnd  wieder  schleimiges, 
selten  röthliches;  zuweilen  ein  aufschwimmendes  Fetthäutchen. 
Wagler  rechnet  zu  diesen  kritischen  Erscheinungen  in  gewis- 
ser Beziehung  auch  die  oben  unter  den  Krankheitssymptomen 
beschriebenen  Aphthen  und  Mundgeschwüre,  so  wie  die  An- 
schwellungen des  Zahnfleisches.  Ausserdem  kamen  oft  exan- 
thematische  Krisen  vor,  namentlich  ein  am  1lten  Tage  aus- 
brechender pustulöser  Lippenausschlag,  der  sich  zuweilen  auch 
über  den  übrigen  Körper,  besonders  die  Brust  und  die  Arme 
verbreitete.  Ausserdem  kamen  entzündete,  eitrige  Pusteln  vor, 
die  am  6ten,  Uten,  21sten  und  23sten  Tage  ausbrachen,  und 
zuweilen  das  Ansehn  wahrer  Furunkeln  darboten.  Endlich 
kamen  auch  am  14ten  Tage  scabiöse  und  purpurartige  Exan- 
theme („purpuracea  exanthemala")  vor.  Seltener  erzeugte 
sich  Decubitus,  welchem  eine  Metastase  auf  das  innere  Ohr, 
mit  beständigem  Sausen,  Schwerhörigkeit  (schon  am  7ten  Tage 
bemerklich)  und  Stumpfsinn  vorherging,  welche  Erscheinungen 
aber  mit  dem  Erscheinen  des  Decubitus  verschwanden  *). 


1)  Es  ist  bekannt,  dais  der  Decubitus  häufig  eine  k  litis  cli  e  Bedeutung  hat, 
und  den  entsprechenden  nekrotischen  Zuständen  an  der  Nase,  den  grossen  Kuss- 
zehen (z.  B.  in  der  ungarischen  Krankheit)  den  Genitalien  (Pest ,  kindbetttyphus) 
gänzlich  analog  ist.  —  Bis  jetzt  ist  indess  dieser  deutliche  Fingerzeig  der  Natur 
therapeutisch  noch  wenig  ins  Auge  gefasst  worden. 
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Einige  Male  entschied  sich  die  Krankheit  auch  durch 
schleimige  Durchfälle,  Schleimexpectoration  durch  den  nun  ge- 
linderen und  feuchteren  Husten.  (Wagler  führt  auch  kritischen 
Wurmabgang  mit  auf.)  Einmal  wurde  bei  einer  Wöchnerin 
Anschwellung  der  Brustdrüse  beobachtet ')•  Vielleicht  muss- 
ten  auch  sparsames  Nasenbluten  und  Bluthusten  zum  Theil  hier 
her  gerechnet  werden.  — 

Nicht  selten  machte  das  Fieber  am  siebenten  Tage  einen 
Rückfall;  dann  entschied  es  sich  entweder  am  vierten  Tage 
durch  Durchfall,  oder  durch  eine  mehrere  Unzen  betragende 
Nasenblutung,  durch  ein  milchiges  Harnsediment  am  7ten,  und 
durch  am  17ten  eintretende  Fussgeschwulst.  —  Häufig  wurden 
auch  die  Krisen  in  einem  längeren  Zeiträume  und  in  weniger 
bemerkbarer  Weise  durchgeführt. 

Uebergänge  in  andre  Krankheiten  und  Folgeübel. 
—  Dieselben  waren  ziemlich  häufig.  Einmal  ging  ein  Recidiv 
des  Schleimfiebers  in  eine  vollständig  verlaufende  |Quotidiana 
über.  Zu  Ende  der  Epidemie  war  der  Uebergang  in  den,  wie 
erwähnt,  gleichzeitig  häufig  vorkommenden  (örtlichen  und  allge- 
meinen) Icterus  nicht  selten.  Ausserdem  Hess  das  Schleimfie- 
ber viele  Nachkrankheiten  zurück,  Schmerzen  und  Zittern  der 
Glieder,  Rauhheit  der  Stimme,  Geschwülste  und  Abscesse  des 
Mundes,  Ophthalmieen,  leichte  Fussödeme,  aber  auch  tödtli- 
chen  Ascites. 

Prognose.  —  Günstig  zeigte  sie  sich  bei  normalem  Ver- 
laufe der  Krankheit,  ungünstig  bei  Uebergang  in  die  biliöse 
und  putride  Form,  bei  bedeutender  Lungenaffection,  Uebergang 
in  Phthisis,  Darmbrand.  Diese  Ausgänge  mussten  erwartet 
werden,  wenn  die  Leibschmerzen  mit  Kürzerwerden  der  freien 
Zwischenräume  sich  ungewöhnlich  vermehrten,  oder  der  Husten 
sehr  zunahm.  Allmälig  wird  der  Durchfall  colliquafiv,  die  Ex- 
cremente  gehen  Stossweise  oder  unwillkürlich  ab,  sind  schau- 
mig, gallig,  faulig,  zuweilen  blutig,  höchst  übelriechend  und  mit 

1)  „Facta  etiam  atiquoties  die  septimo  crisis  est  in  ipsam  sanguinis  gelali- 
nam"  setzt  Wagler  ziemlich  unverständlich  hinzu. 


463 

[1760.] 

dem  äussersten  Sinken  der  Kräfte  verbunden.  Ist  endlich  Darm- 
brand eingetreten,  so  hören  die  Schmerzen  zwar  auf,  aber  der 
Kranke  verfällt  in  unruhige,  nur  zuweilen  von  hellen  Zwischen- 
räumen unterbrochene  Delirien  oder  dumpfen  Sopor,  und  stirbt 
unter  colliquativen  Schweissen  u.  s.  w.  —  Geht  der  Zug  des 
Krankheitsprocesses  mehr  nach  den  Respirationsorganen,  so  bil- 
den sich  in  diesen  Infiltrationen,  die  Bronchien  füllen  sich  mit 
Schleim,  den  der  Kranke  auszuwerfen  unfähig  ist  u.  s.  w. 

2)  Bösartige  Form. 

Es  versteht  sich  von  selbst,  dass  zwischen  der  gutartigen 
und  dieser  Form  mannigfache  Uebergänge  gegeben  waren,  ob- 
schon  die  äussersten  Grade  beider  sich  wesentlich  von  einander 
unterschieden.  Eine  Mittelform  zwischen  beiden  bezeichnet 
Wagler  als  Febris  mucosa  verminosa. 

Die  bösartigen  Formen  des  Schleimfiebers  waren  vorzüg- 
lich in  dem  späteren  Zeiträume  der  Epidemie,  gleichzeitig 
mit  den  bösartigeren  Formen  des  Wechselfiebers,  häu- 
fig. Dieselben  zeigten  sich  zuerst  in  einem  einige  Meilen  von 
Göttingen  entlegenen,  sehr  überfüllten  Krankenhause,  gelangten 
von  da  in  ein  anderes  und  zuletzt  in  die  Stadt,  zuerst  die  nie- 
deren Volksklassen,  dann  aber  auch  die  übrigen  ergreifend  *). 
Diese  bösartigeren  Formen  kamen  vorzüglich  in' den  Militair- 
spitälern  zu  Kassel  2),  Oxendorf  und  Reinbeck  3)  vor,  und 
ergriffen  auch  viele  Aerzte  und  Krankenwärter.  Am  leichtesten 
wurden  Leberkranke,  nie  solche  Personen  ergriffen,  welche  im 
Herbste  zuvor  ein  Wechselfieber  gehabt  hatten;  am  häufigsten 
wurden  Erwachsene,  niemals  Kinder,  am  gefährlichsten  Man- 
ner  ergriffen. 

Diese  Form  des  Uebels  hatte  zu  Anfang  fast  stets  einen 
entzündlichen  Anstrich,  der  aber  nur  zu  bald  sich  in  den  putri- 
den Charakter  umwandelte.  Wurmerzeugung  fand  selten,  und 
dann   immer  zum  Verderben   des   Kranken   Statt.     Der   akute 


1)  Wagler,  p.  C4  seq. 

2)  Id.  p.  17. 

3)  Id.  p.  39. 
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Verlauf  des  Fiebers  zog  sich  gewöhnlich  bis  zum  t4ten  bis  2tsten 
Tase  hin,  wo  es  sich  theilweise  kritisch  entschied,  um  dann 
noch  eine  Zeit  lang  (zuweilen  länger  als  30  Tage)  in  einer  Fe- 
bris  leala  die  völlige  Beendigung  des  Krankheitsprocesses  durch- 
zuführen. Oft  aber  endete  es  schon  am  9ten,  14ten  oder  21sten 
Tage,  entweder  durch  Entzündung  und  Brand  der  Unterleibs- 
organe im  langsameren  oder  schnelleren  Verlaufe,  oder  durch 
Zerstörungen  ähnlicher  Art  in  den  Bespirationsorganen.  Bei 
den  meisten  Kranken  aber  folgten  die  tödtlichen  peripneumo- 
nischen  Erscheinungen  den  Unterleibszufällen;  der  zuweilen  be- 
obachtete Ausbruch  von  Petechien  war  prognostisch  völlig  be- 
deutungslos. Die  Hauptregel  in  dieser  Beziehung  war  die,  dass 
nur  die  Bückkehr  des  Uebels  zu  dem  normalen  Verlaufe  der 
gutartigen  Form  günstig  erschien.  —  Viele  Kranken,  nament- 
lich solche,  die  schon  vorher  an  chronischen  Uebeln  litten,  gin- 
gen auf  langwierigerem  Wege  durch  organische  Fehler,  äus- 
sere und  innere  Verschwärungen,  durch  allgemeine  Erschöpfung, 
Hydrops,  Phthisis  u.  s.  w. ,  zu  Grunde. 

Von  der  gutartigen  Form  unterschied  sich  die  bösartige 
durch  den  Mangel  der  Aphthen,  der  Geschwulst  des  Mundes, 
der  Zunge  und  der  Füsse,  durch  die  grössere  Hefligkeit  der 
Gliederschmerzen,  durch  den  Mangel  oder  die  kurze  Dauer  des 
Stadiums  der  Vorboten,  durch  den  Mangel  oder  doch  die 
grosse  Seltenheit  der  Durchfälle  vor  dem  Ausbruche  der  Krank- 
heit u.  s.  w. 

Wagler  unterscheidet  als  Unterarten  der  bösartigen  die 
putride  und  die  entzündliche  Form. 

a)  Die  erstere  beginnt  stets  mit  trügerischen  Vorboten, 
Frösteln  am  Morgen,  dem  am  Abend  Hitze  folgt;  Viele  erwa- 
chen mitten  in  der  Nacht,  vom  heftigsten  Fieber,  Kopfschmerz, 
Pulsiren  der  Arterien  und  Durst  ergriffen.  Sie  gehen  zwar  noch 
einige  Tage  lang  umher,  aber  ohne  im  Stande  zu  seyn,  ihre 
gewöhnlichen  Geschäfte  zu  besorgen;  das  abendliche  Fieber 
zeigt  den  täglichen  oder  dritttägigen  Typus;  am  4ten  Tage 
werden    die    Kranken    meist    bettlägerig.      Zu    dem    heftigsten 
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Kopfschmerz  gesellt  sich  Schlaflosigkeit,  Durst,  bittrer  Ge- 
schmack, Aufstossen,  Druck  im  Unterleibe,  der  mit  Abgang  von 
Blähungen  nach  oben  und  Erbrechen  aufhört,  welches  letztere 
schleimige,  mit  etwas  Galle  gemischte  Stoffe  entleert.  Zur 
höchsten  Schwäche  gesellen  sich  heftige,  des  Nachts  exacerbi- 
rende  Gliederschmerzen,  die  durch  Abführmittel  gelindert  wer- 
den. Der  Stuhl  ist  in  den  ersten  Tagen  meistens  verstopft; 
selten  klagen  die  Kranken  über  Schmerzen  im  Unterbauche, 
und  diese  sind  stets  um  so  gelinder,  je  heftiger  die  Glieder 
schmerzen.  In  der  Nacht  werden  die  Kranken  durch  Phantas 
men  beunruhigt.  —  Meistens  tritt  am  4ten  Tage  mit  einer 
Nasenblutung,  Durchfall,  Harnsediment,  eine  trüge- 
rische Krise  ein,  nach  welcher  die  Erscheinungen  um  so 
stürmischer  wiederkehren.  Zu  dem  Kopfschmerz  gesellt  sich 
Schwindel,  der  durch  Erbrechen  etwas  gemildert  wird.  Ein 
gelinder,  schmerzloser  Durchfall  wird  zuweilen,  aber  selten, 
durch  Schweisse  unterbrochen,  am  6ten  Tage  fliessen  mei- 
stens wieder  einige  Unzen  Blut  aus  der  Nase  ab.  Um 
dieselbe  Zeit  zeigen  sich  bei  zuweilen  sehr  beträchtlichen 
Schweissen  die  ersten  Spuren  von  Delirien.  Der  mitunter  zu- 
rückkehrende Schlaf  ist  unerquicklich,  von  Träumen  und  Phan- 
tasmen beunruhigt.  Bei  Manchen  brechen  rosenrothe,  runde 
Petechien  wie  Flohstiche  auf  der  Brust,  dem  Halse,  den  Armen 
und  den  Schenkeln  aus.  Statt  findende  Diarrhoe  indess  schliesst 
diese  Petechien  aus.  Am  7ten  Tage  treten  mit  Nachlass  des 
Schwindels  Ohrensausen  und  Schwerhörigkeit  ein,  die  Respira- 
tion ist  beschleunigt,  ängstlich,  unterdrückt.  Die  Durchfälle  sind 
nicht  selten  gallig,  übelriechend  und  werden  oft  Stossweise  ent- 
leert. Auch  diejenigen  Kranken,  bei  welchen  keine  Exantheme 
ausbrechen,  beobachten  um  die  Zeit  ihres  gewöhnlichen  Ein- 
tritts ein  gesteigertes  Wärniegefühl  in  den  oberen  Extremitäten, 
dem  ein  sehr  leichtes  Frösteln  vorhergeht.  Das  Erbrechen  ent- 
leert braune  und  grüne  Stoffe;  die  Stimme  ist  weinerlich, 
schwach.  Die  Kräfte  sinken  immer  mehr.  —  Bei  Andern  tritt 
nach  heftigen  Kopf-  und  Gliederschmerzen,  Durst,  Schlaflosig- 

Httaoer'ä  Unters.  II.  2Q 
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keif,  Delirien,  erst  am  9ten  Tage  der  Durchfall,  von  bedeuten- 
dem Sinken  der  Kräfte  begleitet,  ein.  Ein  trockner  Husten 
quält  die  Kranken,  die  zum  Auswerfen  des  angesammelten 
Schleims  zu  schwach  sind,  Durst  und  beständige  Trockenheit 
des  Schlundes.  Sie  haben  um  diese  Zeit  (den  9ten  Tag)  zu- 
weilen ein  leises  Frostgefühl  und  das  Bediirfniss  wärmerer  Be- 
deckung. Die  Zähne  des  Unterkiefers  sind  schmutzig  braun 
belegt,  die  obern  rein.  Vom  9ten  Tage  wird  bei  Vielen  der 
Durchfall  immer  häufiger,  zur  grössten  Schwäche  gesellt  sich 
bei  jeder  Körperbewegung  Zittern  der  Glieder.  Um  den  Uten 
Tag  hören  die  Durchfälle  zum  Theil  oder  gänzlich  auf,  und  die 
Krankheit  entscheidet  sich  entweder  kritisch,  unter  Zunahme 
der  Schwerhörigkeit,  die  nicht  selten  zur  völligen  Taubheit  wird, 
durch  eine  kritische  Schleimdiarrhoe,  oder  durch  einen  feuchten, 
mit  schleimiger  Expectoration  verbundenen  Husten,  milchiges 
Urinsediment,  durch  den  Ausbruch  einiger  Pusteln,  oder  eine 
andere  unvollkommene  Krise,  Rückkehr  des  Appetits,  —  oder 
aber  die  Symptome  werden  noch  gefährlicher,  und  die  Krank- 
heit geht  in  ihr  letztes  Stadium  über.  —  Im  ersten  Falle  bleibt 
die  Schwere  des  Kopfs,  der  Durst  steigt,  u.  s.  w. ,  der  Kranke 
weint  unwillkürlich,  die  Haut  bedeckt  sich  mit  einem  schmutzi- 
gen Ueberzuge,  der  Durchfall  hört  auf,  und  ist  nicht  mehr  fau- 
lig und  übelriechend,  der  Stuhlgang  ist  zuweilen  normal  oder 
rein  schleimig,  die  Nächte  werden  ruhiger,  es  treten  pustulosa 
Exantheme,  kritischer  Decubitus  auf,  und  allmältg  stellt  sich 
unter  den  bekannten  Erscheinungen  die  völlige  Genesung  ein. 

Nimmt  im  Gegentheil  die  Krankheit  eine  unglückliche 
Wendung,  was  sich  schon  aus  der  grösseren  Heftigkeit  der  oben 
geschilderten  Symptome  entnehmen  lässt,  so  verschwindet  das 
Ohrensausen,  und  das  Gehör  kehrt  völlig  zurück.  Die  Haut 
zerfliesst  in  Seh  weissen,  und  der  Kranke  behauptet  fortwährend 
die  Rückenlage.  Dem  After  entfliessen  braune  Flüssigkeiten 
mit  häufigen  Blähungen,  die  Glieder  zittern,  eben  so  die  hinter 
den  Zähnen  liegende  Zunge.  Im  Sopor  treten  leichte  Convul- 
sionen  der  oberen  Extremitäten  ein,  die  Respiration  ist  röchelnd, 
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die  Conjunctiva  überzieht  sich  mit  schmutzigem  Schleime,  die 
Augen  sind  starr  und  unbeweglich.  Das  Gesicht  schwillt  etwas 
an.  Der  Puls  ist  ba!d  voll,  bald  klein,  unterdrückt  und  aus- 
setzend. Häufig  macht  sich  um  den  Uten  Tag  eine  anschei- 
nende Besserung  bemerklich,  indem  die  Zunge  feucht  wird,  der 
Kranke  eine  Seitenlage  annimmt,  und  überhaupt  die  Heftigkeit 
der  Symptome  nachJässt,  aber  diese  Täuschung  weicht  schon  am 
andern  Tage  einer  desto  offenbareren  Verschlimmerung.  Selbst 
beim  Erwachen  ist  der  Kranke  bewusstlos,  am  12ten  Tage 
kehrt  der  Sopor  zurück,  die  obern  Extremitäten  und  der  Unter- 
kiefer werden  von  Krämpfen  ergriffen.  Der  Athem  ist  tief, 
die  braune,  trockne  Zunge  zittert,  der  Urin  wird  wieder  roh, 
die  Krämpfe  ergreifen  auch  die  untern  Extremitäten;  der  Kranke 
liegt  im  tiefsten  Sopor;  wenn  er  in  lichteren  Augenblicken  be- 
strebt ist  zu  reden,  so  gehen  die  Worte  in  einem  undeutlichen 
Gemurmel  verloren,  und  der  Unterkiefer  wird  krampfig  ergrif- 
fen. Das  Schlucken  ist  sehr  erschwert  und  ruft  Schluchzen 
hervor.  Kurz  es  treten  alle  die  so  bekannten  Zeichen  des 
Todeskampfes  bei  typhösen  Krankheiten  und  endlich  der  Tod 
selbst  ein. 

b)  Weniger  ominös  waren  die,  obschon  immer  zu  den  bös- 
artigen zu  rechnenden,  entzündlichen  Formen.  Hier  fehlte 
häufig  der  Durchfall,  er  entleerte  nur  wenig  Schleim,  keine 
Würmer,  ja  es  fand  selbst  Verstopfung  Statt.  Nach  einer  oder 
einigen  massigen  Nasenblutungen  brachen  um  den  6ten  Tag 
zahlreiche  Petechien  aus,  die  die  ganze  Krankheit  hindurch, 
selbst  nach  dem  Tode  noch,  stehen  blieben.  Bei  Vielen  ent- 
schied sich  dann  schon  am  7ten  Tage  die  Krankheit  durch 
reichliche  Lungenexpectoration,  unter  Ohrensausen  und  Schwer- 
hörigkeit. Im  ungünstigeren  Falle  traten  an  demselben  Tage 
wülhende  Delirien,  später  Sopor,  Flockenlesen  u.  s.  w.  ein. 
Die  Krisis  bildet  sich  hier  durch  Schleimkrisen  der  Nase  und 
Lungen,  bei  Arthritikern  durch  Gliederschmerzen,  und  so  ver- 
schwindet die  Krankheit  allmälig  mit  dem  18ten  Tage.  —  In 
leichteren  Fällen  folgen  die  Delirien,  die  sich  bis  zur  höchsten 
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Wuth  steigern,  auf  freiwilliges  Erbrechen,  Stiche  in  der  Brust, 
Angst  und  Trägheit  des  Stuhlgangs,  ohne  dass  Exantheme 
ausbrechen.  Durch  das  Erbrechen  werden  braune,  schleimige 
Massen  und  Würmer  entleert,  worauf  bedeutende  Besserung 
folgt.  Die  Hauptkrise  aber  bildet  die  um  den  Uten  Tag  reich- 
lich eintretende  schleimige  Lungenexpectoration. 

Bei  einigen  Kranken,  denen  kein  Blut  entzogen  worden 
war,  warf  sich  das  Uebel,  nach  hartnäckiger,  zuweilen  7tägiger 
Verstopfung,  auf  irgend  einen  durch  frühere  Krankheit  ge- 
schwächten Theil,  namentlich  die  Beckenorgane  und  Genitalien, 
und  erzeugte  dort  die  heftigste  Entzündung,  mit  bedeutenden 
Blutextravasaten,  mit  Brand  des  Dickdarms  und  der  Muskeln. 
Am  Tage  vor  dem  Tode  ging  durch  den  After  etwas  Blut  ab. 

III.     Die  schleichende  Form  des  Schleimfiebers. 

1)  Die  gutartige  Form.  Diese  Form  der  Krankheit  er- 
griff fast  ausschliesslich  Kinder  von  2 — 14  Jahren,  vorzüglich 
solche,  die  zu  Anfang  des  Winters  an  Scabies,  die  nun  unter- 
drückt wurde,  gelitten  hatten.  Bei  Manchen  verlief  das  Uebel 
leicht  und  gefahrlos,  bei  Andern  nahm  es  einen  tödtlichen  Aus- 
gang. —  Die  leichtere  Form  kam  vorzüglich  bei  Säuglingen 
vor,  und  war,  merkwürdig  genug,  von  Aphthen  und  Wurmer- 
zengung  nicht  begleitet.  Eben  so  leicht  und  beinahe  chronisch 
verlief  das  Uebel  bei  älteren  Kindern,  bei  denen  es  immer  äus- 
sere Affectionen,  z.B.  Ophthalmie,  auf  gewissermassen^kritische 
Weise  erzeugte. 

Die  Krankheit  beginnt  mit  einem  leichten  Froste,  unregel- 
mässigem, von  Zeit  zu  Zeit  ganz  verschwundenem  Appetite, 
während  Säuglinge  die  Brust  gern  nehmen.  Bei  Andern  bleibt 
der  Appetit  die  ganze  Krankheit  hindurch  ungestört.  Bei  den 
Meisten  ist  der  Unterleib  die  ganze  Krankheit  hindurch  hart 
und  aufgetrieben,  der  Geschmack  bitter,  es  stellt  sich  häufiger 
schleimiger  Durchfall  ein  und  auf  den  Genuss  von  Speisen  folgt 
Druck  im  Unterleibe,  zuweilen  Fieberhitze  und  Kopfschmerz; 
bei  Manchen  gehen  zu  Anfang  der  Krankheit  Würmer  ab. 
Nicht  selten  kehren  Frost,  Hitze  und  Kopfschmerz  mehreremal 
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zurück.  Die  Zunge  ist  meistens  mit  Aphthen  besetzt,  das 
schmerzende  Zahnfleisch  und  die  Zunge  exulceriren  zu  gros- 
ser Qual  der  kleinen  Kranken,  welche  ausserdem  über  Jucken 
in  der  Nase  klagen,  deren  Gesicht  sich  röthet,  die  unwillkür- 
lich Thränen  vergiessen  und  unruhig  schlafen.  Brechmittel 
entleeren  eine  schleimige,  zuweilen  mit  etwas  Galle  vermischte 
Masse.  Dazu  gesellt  sich  unter  gesteigerter  Unruhe  und  ver- 
mehrter Fieberhitze  Husten,  während  sonstige  ,,pleuritische" 
Erscheinungen,  Gliederschmerz,  freiwilliges  Erbrechen  und 
Schweisse  fehlen.  Mit  Eintritt  der  Krisis  hört  der  Durchfall 
auf,  die  Esslust  kehrt  allmälig  zurück;  bei  Säuglingen  bildet 
sich  eine  ödematöse  Geschwulst  um  die  Knöchel  und  den  Fuss- 
rücken,  bei  Andern  endigt  die  Krankheit  in  der  dritten  bis  vier- 
ten Woche  mit  einem  scabiösen  auf  rothem  Grunde  ausbre- 
chenden Exantheme.  —  Die  Zunge  ist  während  des  Verlaufs 
der  Krankheit  glatt,  roth,  ziemlich  trocken,  rein,  an  ihrer  Wur- 
zel weisslich  belegt;  später  zusammengezogen,  spitzig,  lederar- 
tig glatt;  später  wird  sie  wieder  breit,  blassroth,  rein  und  feucht. 
Der  Puls  ist  voll,  härtlich,  massig  frequent,  allmälig  klein,  massig 
schnell,  frequen(.  Der  Urin  sparsam,  gelb,  halbdurchsichtig,  mit 
Wölkchen  und  Ring,  später  trübe,  mit  einem  röthlich-weissen  Bo- 
densatz; zuletzt  copiös  mit  einem  leichten  schleimigen  Sediment. 
Bei  Andern  beginnt  die  Krankheit,  ohne  Fieber,  mit  einem 
mehrtägigen  Durchfalle,  nach  dessen  Aufhören  die  Augen  und 
die  geschwollenen  Augenlider  sich  entzünden,  und  eine  An- 
fangs wässrige,  dann  dickere  und  eiterartige  Flüssigkeit  in  be- 
trächtlicher Menge  ergiessen.  Mit  Wiedereintritt  flüssiger 
Stühle  wird  diese  Augenafl'ection  gelinder.  Der  aufgetriebene 
Unterleib  wird  hart,  es  stellt  sich  Hüsteln  ein,  welches  später 
abnimmt,  während  sich  im  Schlünde  Schleim  ansammelt  und 
zahlreiche  Aphthen  ausbrechen.  Nach  einigen  Wochen  erhebt 
sich  deutlicheres  Fieber,  welchem  Ausbruch  einzelner  Pusteln, 
Zunahme  der  Ophthalmie,  und  trägerer  Stuhl  folgt.  Unter  man- 
nichfaltigem  Wechsel  von  Verstopfung  und  Durchfall  gehen  all- 
mälig viele  Peitschenwürmer  ab,  und  das  Zahnfleisch  schwillt 


470 

[1760.] 

an.  Die  Diarrhoe  hält  nach  dem  Verschwinden  der  Leib- 
schmerzen noch  eine  Zeitlang  an,  die  Ophthalmie  exacerbirt 
noch  einigemale,  bis  nach  6  Wochen  die  völlige  Genesung  ein- 
getreten ist. 

2)  Die  bösartige  Form  des  schleichenden  Schleimfiebers 
kam  vorzüglich  bei  solchen  Personen  vor,  die  durch  depritni- 
rende  Leidenschaften,  Armuth,  Nahrungslosigkeit,  schlechte 
Wohnung,  Anlage  zur  Phthisis  u.  s.  w.  geschwächt  waren.  Sie 
zeigte  eine  doppelte  Varietät.  Im  ersten  Falle  sind  beträcht- 
lichere und  deutlichere,  aber  anhallende  kritische  Fieberbewe- 
gungen zugegen,  denen  dann  ein  ausgeprägterer  Stillstand  folgt, 
nach  welchem  eine  Febris  lenla  oder  plilhisica,  mit  Frost  be- 
ginnend, eintritt.  Im  zweiten  ist  das  erste  (kritische)  Fieber, 
so  wie  der  ihm  folgende  Stillstand  kürzer  und  undeutlicher,  eben 
so  das  nachfolgende,  ohne  Frost  beginnende  Zehrfieber.  Diese 
7. weite  Form  wurde  vorzüglich  bei  Solchen  beobachtet,  die  in 
Folge  unterdrückter  Krätze  an  Störungen  innerer  Organe  litten. 
Der  Verlauf  beider  Formen  zog  sich  oft  Monate  lang  hin.  Der 
Tod  trat  unter  den  Erscheinungen  der  Phthisis  meist  in  der 
8ten,  Uten  oder  12ten  Woche  ein. 

Das  chronische  Stadium  zu  Anfang  verhält  sich  fast  ganz, 
wie  es  oben  (S.  456)  beschrieben  wurde.  Das  Fieberstadium 
beginnt  meist  mit  einem  abendlichen  Froste,  der  sich  drei  Tage, 
zuweilen  noch  öfter,  wiederholt.  Der  Appetit  verschwindet. 
Anfangs  ist  Kopfschmerz  zugegen,  später  nicht,  der  Durst  ist 
während  des  ganzen  Verlaufs  der  Krankheit  beträchtlich.  Die 
Füsse  sind  kalt,  es  werden  durch  das  Erbrechen,  welches  vor- 
züglich eintritt,  wenn  der  Kranke  sich  aufrichtet,  Spulwürmer 
entleert.  Einen  Tag  um  den  andern  befinden  sich  die  Kranken 
etwas  besser,  obschon  sich  durchaus  kein  fester  Typus  beobach- 
ten lässt.  Es  tritt  trockener  Abdominalhusten  ein,  der  sich  be- 
sonders gegen  das  Ende  des  Lebens  steigert.  Die  Schmerzen 
im  Unterbauche  nehmen  zu,  derselbe  wird  aufgetrieben  und 
hart,  es  folgen  Durchfälle,  zuweilen  jnit  Würmern  gemischt. 
Die  Kranken  frieren  heftig,  und  klagen  über  Abgeschlagenheit 
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und  Schwäche.  In  unbestimmten  Zeiträumen,  bald  zu  Anfang, 
bald  auf  der  Höhe,  bald  zu  Ende  der  Krankheit,  schwellen  die 
Füsse  an.  Dann  und  wann  stellen  sich  Frost  und  Hitze  ein, 
und  die  Kranken  klagen,  wie  gesagt,  beständig  über  Kälte,  ob- 
schon  die  Temperatur  des  Körpers  nicht  vermindert  ist.  Gleich 
mit  dem  Anfange  der  Krankheit  stellt  sich  Abmagerung  ein. 
Einigen  Frostanfällen,  der  Diarrhoe  und  etwas  geminderten 
Leibschmerzen  folgt  Schmerz  des  Mundes,  der  Zähne,  des  Zahn- 
fleisches und  Speichelfluss,  es  erscheinen  Aphthen  auf  der 
Zunge  und  der  ganzen  Oberfläche  der  Mundhöhle,  welche  im- 
mer zahlreicher,  breiter  werden,  platzen,  ein  dunkelgelbes  Aus- 
sehn annehmen,  von  denen  einige  sich  in  tiefe  Geschwüre  ver- 
wandeln, während  sich  die  Zunge  mit  einem  dicken,  gelblichen 
Schleim  bedeckt.  Zu  den  Aphthen  gesellen  sich  stechende  und 
reissende  Schmerzen  in  der  Mundhöhle,  die  vorzüglich  in  der 
Nacht  zunehmen,  mit  nachfolgenden  Excoriationen,  und  selbst 
Geschwüren  der  inneren  Mundoberfläche.  Die  Kranken  kön- 
nen aus  diesem  Grunde  ihren  übrigens  ungestörten  Appetit  nicht 
befriedigen.  Andern  schwellen  um  die  fünfte  Woche  der  Krank- 
heit die  Wangen  an,  so  dass  sie  den  Mund  nicht  öffnen  kön- 
nen; ein  Zufall,  der  nach  8  Tagen  wieder  nachlässt.  Während 
die  aphthösen  Geschwüre  exulceriren,  lässt  die  Anschwellung  des 
Unterleibes  etwas  nach;  mit  den  Excrementen  gehen  Spulwür- 
mer ab.  Die  Schmerzen  im  Unterbauche  aber  kehren  in  Zwi- 
schenräumen zurück,  sind  aber  nicht  mit  Durchfall  verbunden. 
Andere  Kranke  entleeren  mit  weichen  gelbgefärbten  Excremen- 
ten zugleich  fettähnliche  Stoffe.  Die  Kranken  frieren,  zittern, 
wenn  sie  das  Bett  verlassen,  und  können  sich  nicht  aufrecht  hal- 
ten. —  Aus  den  aphthösen  Mundgeschwüren  ergiesst  sich  Blut, 
welches  im  Munde  selbst  zu  festen  Klumpen  gerinnt;  nach  die- 
sen Blutungen  wird  der  Schmerz  des  Zahnfleisches  etwas  ge- 
mässigt. Die  Schmerzen  des  Unterbauches  steigen  vom  Magen 
noch  tiefer  hinab,  der  Unterleib  ist  hart  und  beim  Drucke 
schmerzhaft.  Die  Schmerzen  lassen  indess,  wenn  mit  Durch- 
fall und  Erbrechen  Würmer  entleert  worden  sind,  nach,  der 
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Leib  wird  weich,  die  Fussgeschwulst  verschwindet.  Nach  kur- 
zer Zeit  indess  erneuein  sich  die  Mundschmerzen,  und  es  wird 
ein  dünner  Speichel  in  reichlicher  Menge  abgesondert. 

Diese  Erscheinungen  fasst  Wagler  unter  der  Bezeichnung 
der  Felris  conlinua  longa  zusammen.  Es  folgt  ihnen  das  „>SV«- 
dium  lenlum."  Nachdem  nämlich  eine  Zeitlang  Alles  die  be- 
vorstehende Genesung  anzudeuten  schien,  nachdem  der  Puls 
sich  gehoben,  Durchfall  und  Durst  auf  eine  Zeit  lang  nachge- 
lassen, der  Appetit  und  mit  ihm  die  Kräfte,  Nachts  reichliche 
Schweisse  sich  einzustellen  angefangen  hatten,  nimmt  plötzlich 
Alles  wieder  ein  schlimmeres  Aussehn  an.  Nach  einigen  Frost- 
anfällen nämlich,  mit  darauf  folgenden  leichten  Fieberbewe- 
gungen, schwillt  der  Leib  von  Neuem  an,  und  der  heftige  Schmerz 
in  demselben  nicht  allein,  sondern  auch  die  nun  schmerzhafte 
Fussgeschwulst  und  die  Appetitlosigkeit  kehren  zurück.  Bei 
Einigen  bildet  sich,  vorzüglich  einige  Wochen  vor  dem  Tode, 
eine  dauernde  kachektische  Anschwellung  des  Gesichts,  beson- 
ders der  Augenlider.  Es  erzeugen  sich  neue  und  so  schmerz- 
hafte i^phthen,  dass  die  Zunge  nicht  hervorgestreckt  werden 
kann.  Die  Abmagerung  nimmt  zu,  der  After  entleert  unwill- 
kürlich braune  Stoffe,  und  durch  Durchfall  und  Tenesmus  bil- 
det sich  Vorfall  des  Mastdarms.  Die  Kranken  liegen  so- 
porös,  mit  offenem  Munde,  schmutzigen  Zähnen,  hippokrati- 
schem  Gesichte,  angezogenen  Knieen,  und  eingefallenem,  zu- 
weilen eingezogenem  Unterleibe  rücklings  da.  Der  Athem  ist 
schwer,  röchelnd,  und  unter  Convulsionen,  besonders  der  obe- 
ren Extremitäten  und  des  Unterkiefers,  erfolgt  der  Tod. 

Bei  der  zweiten  Form  ist  gleich  zu  Anfang  Durchfall  mit 
Anschwellung  und  Härte  des  Unterleibes,  Schmerz  und  Kolik 
zugegen.  Bald  gesellt  sich  hierzu  auch  ein  trockner  Abdomi- 
nalhusten und  Fussgeschwulst,  ein  leichtes  abendliches  Fieber, 
Appetitmangel,  Ekel,  Erbrechen  schleimiger,  zäher,  zuletzt 
mit  Galle  und  Spulwürmern  gemischter  Stoffe,  zuweilen  lassen 
die  Unterleibsaffectionen  nach;  während  der  ganzen  Krankheit 
ist  Durst  zugegen.     Es  tritt  Abmagerung   und  Geschwulst  des 
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Mundes  mit  Speichelfluss,  Schmerz  des  Zahnfleisches,  Behinde- 
rung des  Redens  und  Schluckens  ein.  Die  Lippen  sind  inner- 
lich von  confluirenden  Aphthen  besetzt,  von  denen  ein  Theil 
sich  in  ein  grosses,  übelriechende  Stoffe  absonderndes  Geschwür 
verwandelt,  wonach  zuweilen  die  Geschwulst  des  Mundes  und 
der  Füsse  etwas  nachlässt.  Die  Nächte  sind  unruhig;  zuweilen 
zeigt  sich  eine  Spur  von  Esslust,  vorzüglich  auf  flüssige  Spei- 
sen gerichtet,  immer  aber  ist  Ekel,  Erbrechen  und  Schwindel 
zugegen,  vorzüglich  wenn  sich  der  Kranke  aufrichtet.  In  selt- 
nen Fällen  klagen  die  Kranken  Mittags  über  Kopfschmerz. 
Der  Husten  wird  zuweilen  auf  kurze  Zeit  feucht  und  löst  sich; 
den  schleimigen  Durchfällen  gehen  stets  immer  mehr  zuneh- 
mende Schmerzen  des  Unterbauches  um  den  Nabel  mit  Bor- 
borygmen  voraus,  später  ergiesst  sich  mit  dem  Stuhle  reines  Blut. 
Am  Tage  liegen  die  Kranken  schlummersüchtig  da  und  schwitzen 
ein  wenig.  Der  Husten  und  die  blutige  Diarrhoe,  die  Abmage- 
rung, die  Geschwulst  der  Füsse  nehmen  zu,  der  Unterleib  aber 
wird  weicher.  Selten  treten  des  Nachts  Fieberbewegungen  ein. 
Unter  steter  Zunahme  der  Schwäche  wird  der  Durchfall  immer 
heftiger  und  übelriechender.  —  Auch  hier  treten  oft  täuschende 
Anzeigen  der  bevorstehenden  Besserung  ein,  aber  nichtsdesto- 
weniger tritt  endlich  unter  den  oben  angegebenen  Erscheinungen 
in  der  achten  Woche  der  Tod  ein. 

IV.     Die  Complicationen  des  Schleimfiebers. 

Schwangerschaft,  Wochenbett  und  Verwundungen  schei- 
nen die  Anlage  zum  Schleimfieber  ausserordentlich  zu  steigern; 
aber  auch  chronische  Uebel  unterliegen  mehr  oder  weniger 
deutlich  dem  Einflüsse  der  epidemischen  Constitution,  vorzüg- 
lich veraltete  Fehler  der  Leber,  der  Milz  und  der  Lungen,  vor 
allen  Hydrops,  phthisische  Uebel,  Syphilis.  Ausserdem  erhiel- 
ten fast  alle  intercurrirenden  chronischen  und  akuten  Uebel 
einen  ganz  eigenthümlichen  Anstrich.  —  Jede  Complication 
machte  die  Krankheit  gefährlicher;  einzelne,  an  sich  einfache 
und  leicht  heilbare  Krankheiten  erhielten  durch  den  Einfluss 
der  Schleimfieberconstitution  einen  so  verwickelten  Charakter, 
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dass  sie  entweder  plötzlich,  oder  durch  Vermittelung  phthisi- 
scher Zustände  tödtlich  Wurden.  Dieser  Einfluss  machte  sich 
auch  noch  in  der  der  Schleimfieberepideniie  folgenden  Blattern- 
constitution  geltend. 

Bei  Schwangeren  rief  das  Schleimfieber  Abortus  oder  Früh- 
geburten hervor.  Heftigem  Frostschauer  und  entsprechender 
Fieberhitze  folgten  Schmerzen  des  Kopfs,  des  Rückens,  der 
Extremitäten  und  der  Hypochondrien  mit  Präcordialbeengung, 
heftiges  Brennen  im  Unterleibe,  zuweilen  Erbrechen,  bei  fort- 
währendem heftigen  Durste.  Die  Ausscheidung  des  Fötus  folgte 
nach  schwachen  Wehen  am  6ten  oder  9ten  Tage  ohne  Schwie- 
rigkeit. Nun  erst  folgten  die  Erscheinungen  der  unheilvollen 
Verbindung  des  Abdominalschleiinfiebers  und  der  Gebärmutter- 
entzündung. Wenige  enl rannen  dem  Tode,  der  durch  Darm- 
oder Uterinbrand  kurz  nach  der  Niederkunft  eintrat.  Die  Com- 
plication  des  Schleimfiebers  mit  dem  Wochenbette  erzeugte 
zahlreiche  und  schmerzhafte  Aphthen  an  den  Brustwarzen,  pleu- 
ritische  Zufälle,  Durchfall,  Anschwellung  der  Brüste,  schmerz- 
haftes Fussödem,  welches  sich  bis  in  den  Unterleib  verbreitete 
und  in  Ischias  überging  (?)  »). 

Höchst  interessant  sind  die  Angaben  über  den  Einfluss  des 
Schleimfiebers  auf  Wunden,  eine  Verbindung,  die  in  der  Regel 
einen  tödtlichen  Ausgang  herbeiführte.  Nach  Verschiedenheit 
der  Grösse  der  Verwundung  bildete  sich  ein  mehr  oder  weniger 
heftiges  Fieber,  der  Eiter  nahm  eine  schlechte,  übelriechende, 
jauchige  Beschaffenheit  an,  welchem  Gangrän  der  Wunde  folgte; 
das  Schleimfieber  selbst  nahm  den  akut-bösartigen,  biliösen,  ent- 
zündlichen, putriden  Charakter  an.  Selbst  wenn  Kranke  dieser 
Art  das  Fieber  überstanden,  heilten  ihre  Wunden  nicht  zu,  und  in 
der  Regel  unterlagen  sie  später  den  fast  stets  eintretenden  Re- 
cidiven  des  Schleimfiebers.  Selbst  die  unbedeutendsten  Ver- 
wundungen vermochten  das  letztere  zu  tödtlicher  Bösartigkeit 


1)  Wagler,  p.  90  tej. 
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zu  steigern,  und  AderlassWunden  z.  B.  schlössen  sich  der  gröss- 
ten  Sorgfalt  ungeachtet  stets  erst  nach  mehreren  Tagen.  — 

Bei  dieser  Gelegenheit,  mag  erwähnt  werden,  dass  das  aus 
der  Ader  gelassene  oder  bei  Operationen  ausfiiessende  Blut 
( —  also,  wie  es  scheint,  auch  das  Blut  vom  Schleimfieber  nicht 
ergriffener  Personen  — )  dünn,  etwas  bräunlich  erschien  und  sehr 
schwer  zu  einem  in  vielem  Serum  schwimmenden,  mit  einer 
dünnen  Faserstoftschicht  bedeckten  Blutkuchen  gerann. 

Die  grösste  Gefahr  führen  Unterleibswunden  mit  sich.  Sie 
ergiessen  eine  Menge  blutig-seröser  Flüssigkeit,  und  gehen  äus- 
serst schnell  in  Brand  und  Zersetzung  über,  während  das  sie 
begleitende  Schleimfieber,  vorzüglich  durch  heftiges  Unterleibs- 
leiden hervorstechend,  die  ganze  Bösartigkeit  der  ominösesten 
Formen  entfaltet. 

Das  Schleimfieber,  welches  hydropische  Personen  be- 
fällt, hat  in  der  Regel  den  Verlauf  der  Mncosa  lenla;  oft  auch 
ist  der  Hydrops  erst  die  Folge  des  Schleimfiebers,  namentlich 
des  Aufhörens  der  Durchfälle,  wonach  erst  das  Gesicht,  dann 
der  Unterleib,  zuletzt  die  Füsse  anschwellen.  Nebst  den  ge- 
wöhnlichen Zufällen  des  Hydrops  excoriirt  sich  zuweilen  die 
Haut,  wie  bei  brandiger  Intertrigo,  und  schwitzt  überall  eine 
reichliche,  etwas  eiterartige,  scharfe  Flüssigkeit  aus,  während 
die  geringste  Berührung  irgend  einer  Körperstelle  den  heftig- 
sten Schmerz  verursacht.  Zuletzt  kehrt  der  Durchfall  zurück, 
mit  welchem  jetzt  Würmer  abgehen.  Andere  leiden  an  Krampf- 
husten, Leibschmerzen,  weniger  deutlichen  Symptomen  des 
Schleimfiebers,  die  Geschwulst  beginnt  von  den  Füssen:  zu- 
letzt stellen  sich  Schlingbeschwerden  und  ein  cadaveröser  Ge- 
ruch ein,  und  in  den  Leichen  finden  sich  die  deutlichsten  An- 
zeichen der  Krankheit. 

Bei  Phthisikern  rief  die  Complication  des  Schleimfiebers, 
ausser  der  Steigerung  der  Brustsymptome,  eine  glänzende, 
schmerzende,  ödematöse  Fussgeschwulst,  trockne,  scabiöse  Exan- 
theme, kleine  aphthöse  Bläschen  im  Munde  und  Schlünde,  Exul- 
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ceration  der  Lippen,  gallertartige,  colliquative  Durchfälle, 
und  von  Zeit  zu  Zeit  profuse  Schweisse  hervor.  — 

Vorzüglich  verderblich  war  die  Verbindung  des  Schleim- 
fiebers mit  der  Syphilis,  welche  alsdann  durch  Nichts  zu  be- 
zwingen war,  und  in  der  Regel  vermittelst  eines  schleichenden 
Zehrfiebers  zum  Tode  führte.  Die  syphilitischen  Geschwüre 
nahmen  eine  üble  Beschaffenheit  an,  und  eben  so  fruchtlos  be- 
mühte man  sich,  einen  (zur  gründlichen  Heilung  der  Krankheit 
damals  noch  für  nöthig  gehaltenen)  gehörigen  Speichelfluß 
einzuleiten. 

Leichenbefund. 

Die  musterhafte  Sorgfalt  sowohl,  mit  welcher  Röderer 
und  Wagler  die  Leichen  der  am  Schleimfieber  Verstorbenen 
untersuchten,  als  auch  die  Wichtigkeit  der  von  ihnen  erlangten 
Resultate,  haben  ihre  Schrift  vorzüglich  bekannt  und  berühmt 
gemacht.  Nichtsdestoweniger  erscheint  es  durchaus  nicht  über- 
flüssig, auf  die  Ergebnisse  ihrer  Untersuchungen  nochmals  hin- 
zuweisen, und  namentlich  das  in  ihrer  Schrift  selbst  ziemlich 
Zerstreute  auch  hier  in  einen  Gesichtspunkt  zu  vereinigen. 
Kaum  aber  bedarf  es  hierbei  der  Bemerkung,  dass,  wie  die  ein- 
zelnen Formen  des  Schleimfiebers  in  der  Natur  vielfach  in  einan- 
der übergingen,  so  auch  in  den  Sectionsbefunden  ähnliche  Nu- 
ancen sehr  häufig  beobachtet  wurden. 

1)  Bei  dem  einfachen  akuten  Schleimfieber  fanden 
sich  in  den  Leichen  vorzüglich  folgende  Veränderungen.  Die 
Leber,  welche  weder  in  Bezug  auf  Umfang,  Consistenz  und 
Farbe  verändert  erschien,  zeigte  eine  ausgeprägte  acinöse  Be- 
schaffenheit; die  Milz  ist  ebenfalls  bis  auf  eine  massige  Aufge- 
triebenheit  und  etwas  dunklere  Farbe  normal.  Im  Darmka- 
nale  finden  sich  auf  seiner  äussern  sowohl  als  inneren  Ober- 
fläche die  Anzeigen  einer  vorhanden  gewesenen  Entzündung, 
ausgeprägter  bei  der  entzündlichen  als  bei  der  schleichenden 
Form  des  Schleimfiebers.  Hin  und  wieder  finden  sich  spastische 
Stricturen  des  Magens  oder  anderer  Darmgegenden,  zuweilen 
Verschlingungen  (volvuli)  im  Dünndärme.     Solche  Stellen  sind 
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entweder  gänzlich  blutleer,  oder  doch  blutarmer  als  die  übrigen; 
im  Inneren  gerunzelt,  faltig  u.  s.  w.  Die  collabirten  Gedärme 
zeigen  in  Folge  der  Entzündung  der  inneren  und  der  Blässe 
und  Durchsichtigkeit  der  äusseren  Haut  eine  eigenthümliche 
bläuliche  Färbung,  ausser  an  den  durch  Gasansammlung  aufge- 
triebenen Stellen,  welche  blass,  durchscheinend,  verdünnt,  nicht 
entzündet  erscheinen.  —  Der  Magen  enthält  viel  zähen  und 
an  den  Wänden  anklebenden  Schleim,  das  Duodenum  und  der 
Dünndarm  überhaupt  ausser  diesem  Schleim  gallige  Stoffe, 
der  Dickdarm  Fäcalmaterien.  Meistens  findet  sich  in  dem 
Dünndärme  eine  beträchtliche  Menge  von  Spulwürmern,  bald 
einzeln,  bald  in  Klumpen,  obschon  letzteres  hier  weniger  als 
bei  der  schleichenden  Form  vorkommt.  Uebrigens  sind  diesel- 
ben gross,  wohlgenährt,  röthlich,  fest  und  elastisch.  Im  Dick- 
darm, vorzüglich  im  Coecum,  kamen  bisweilen  Trichuriden 
vor.  Diese  Entozoen  finden  sich  stets  nur  an  den  erschlafften 
Stellen  des  Darmkanals.  Die  Schleimzotten  des  Magens,  Duo- 
denums, zuweilen  auch  des  Jejunum's  und  Ileum's  erheben  sich 
über  das  Niveau  der  Schleimhaut.  In  der  Gegend  der  Grimm- 
darmklappe,  im  Blinddärme  und  wurmförmigen  Anhange  wer- 
den häufig  zahlreiche,  eigenthümliche  Zotten  gefunden,  welche 
truppweise  zusammenstehen,  niemals  aber  sich  hügelartig  er- 
heben, und  an  deren  jeder  man  dunklere  Pünktchen,  gewisser- 
massen  ihr  Orificium,  unterscheiden  kann.  —  Die  Abdominal- 
venen sind  ziemlich  turgescirend  '). 

Aus  naheliegenden  Gründen  findet  sich  nur  selten  Ged- 
iegenheit, diese  einfachste  Form  der  Krankheit  in  der  Leiche 
zu  studiren. 


1)  Diese  Stelle,  die  der  Ausgangspunkt  so  zahlloser  Untersuchungen  über 
die  pathologischen  Veränderungen  des  Darmschleimhautdriisensystems  gewor- 
den ist,  lautet  im  Originale  folgendermassen:  —  „Folliculi  mucosi  ventri- 
culi,  duodeni,  quin  interdum  jejuni  et  ilei,  muco  turgentes  in  col- 
liculos  eminent.  Ad  valvulam  Bau/iini,  in  coeco  et  appendice 
vermiformi  saepius  no  tatur  larga  fo lliculorum  sui  generis,  con- 
ferlim  in  amplas  areas  collect oru?n,  nunquam  tarnen  in  collicu- 
los  elevalorum,  seges;  Ha  ut  totidem  punctis  obscurioribttSy  suo 
nempe  quisquc  orificio,  distinguantur." —  p.  161. 
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2)  Bei  der  bösartigen,  fauligen  Form  des  Schleim- 
fiebers ist  zunächst  die  schnellere  Zersetzung  der  Leichen, 
vorzüglich  des  Unterleibes,  bemerklich.  Die  Substanz  der  Le- 
ber und  Milz  ist  mürbe  und  leicht  zu  zerreissen,  ihr  seröser 
Ueberzug  trennt  sich  leicht  von  dem  missfarbigen  Parenchym, 
in  welchem  sich  Luftbläschen  finden.  Die  grösseren  Gefässe 
enthalten  ausser  etwas  schaumigem,  zersetztem  Blute  und  An- 
sammlung fauliger  Gase  ')  fast  Nichts.  Auf  dem  Cruor  schwimmt 
eine  zerfliessende,  ölartige  Fettigkeit.  Der  Schleim  im  Darm- 
kanal ist  flüssig,  in  der  Leber  fehlt  die  oben  beschriebene  aei- 
nöse  Beschaffenheit,  auf  der  Darmschleimhaut  die  Zotten  und 
ihre  Oeffnungen,  bis  auf  unbedeutende  Spuren  der  fungösen  Be- 
schaffenheit ihrer  Oberfläche.  Die  kleine  Curvatur  und  die 
Spitze  des  Blindsackes  des  Magens  zeigt  sich  gangränös, 
die  Schleimhaut  ist  mit  schwarzen,  dunkelfarbigen,  gangränösen 
Flecken  und  wahren  Ekchymomen  bedeckt.  Aehnlich  entartet 
stellt  sich  die  Schleimhaut  der  Gedärme  dar;  der  Dünndarm 
enthält  eine  dünne  jauchige  Flüssigkeit  (putritago)  in  welcher 
sich  zuweilen  einige  dünne,  halbaufgelöste  Spulwürmer  finden. 
Aehnlich  im  Dickdarm,  welcher  zuweilen  einzelne  Trichuriden 
enthält. 

3)  Bei  der  entzündlichen  Form  ist  der  wohlgenährte 
Körper  zuweilen  noch  im  Tode  mit  den  rothen  Petechien  be- 
setzt; im  Darmkanale  finden  sich  die  ausgeprägteren  Merkzei- 
chen entzündlicher  Zustände.  In  den  Gefässen  findet  sich  ein 
fester  Cruor,  im  Herzen  oft  falsche  Polypen.  Die  Einge- 
weide, vorzüglich  die  Milz,  sind  beträchtlich  vergrössert,  an 
ihrer  oberen  Fläche,  wie.  auch  das  der  Luft  ausgesetzte  Blut, 
hell  und  roth  gefärbt.  Im  Darmkanal  findet  sich  heftige  Ent- 
zündung, iniDickdarme  Gangrän  und  Sphacelus.  Die  Schleim- 
haut des  Magens  und  Dünndarms  zeigt  ausser  Spuren  ihrer 
Zolten  Flecken  und  gangränöse  Punkte,  welche  sich  beim  Zu- 
tritt der  atmosphärischen  Luft  lebhaft  röthen,   die  Schleimhaut 

1)  „J'osa  majora ,  praeter  parcuni  cruorem  resolulum ,  spumantem,  medii- 
oue  arris  soluti  columnas ,fere  vacua  sunt."  Daß. 
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des  Dickdarms,  welcher  harte,  kugelige  Fäces  enthält,  ist  hin 
und  wieder  mit  brandigen  Stellen  (areis  escharolicis)  bedeckt. 

Bemerkenswert!!  ist  die  Beschaffenheit  der  Muskelhaut 
des  Darmkanals  beim  Schleimfieber.  Dieselbe  fand  sich  bei 
allen  Formen  desselben  dünn,  gallertartig  erweicht,  und,  die 
entzündeten  Stellen  ausgenommen,  so  blass  und  unentwickelt, 
dass  es  während  des  ganzen  Winters  unmöglich  war,  dieselbe 
in  den  anatomischen  Vorlesungen  gehörig  zu  demonstriren  '). 

In  der  Kopfhöhle  fanden  sich  in  der  Begel  seröse  Er- 
güsse, bald  als  Krankheits-,  bald  als  Todesprodukte  zu  betrach- 
ten. —  In  ziemlich  vielen  Fällen  kam  heftige  Entzündung,  ja 
Brand  des  Schlundes,  der  Zungenwurzel,  des  Kehldeckels,  der 
Uvula  und  der  Tonsillen  vor,  an  denen  nicht  selten  auch  die 
nahe  gelegenen,  vorzüglich  drüsigen  Organe  Antheil  nahmen. 
Unsre  Beobachter  legten  auf  diese  Erscheinungen  mit  Becht  in- 
sofern das  grösste  Gewicht,  als  sie  aus  denselben  die  nahe  Ver- 
wandtschaft des  Schleimfiebers  mit  der  Buhr  erkannten,  auf 
welche  wir  unten  zurückkommen  2). 

In  den  zahlreichen  Fällen  der  vorwiegenden  Lungenaffection 
fanden  sich  stets  feste,  plastische  Exsudate,  und  Verwachsungen 
der  Lungen-  und  Bippenpleura.  Die  Lungen  selbst  hepatisirt, 
vorzüglich  am  hintern  und  untern  Theile,  selten  oben,  niemals 
vorn,  ihr  specifisches  Gewicht  vermehrt  u.  s.  w.,  hin  und  wieder 
kleine  Abscesse;  in  andern  Fällen  Lungengeschwüre  u.  s.  w. 

Bei  schwanger  verstorbenen  Frauen  fanden  sich  in  den  sehr 
lange  warm  bleibenden,  äusserst  schnell  faulenden  Leichen  Spul-, 
zuweilen  auch  Peitschenwürmer  in  Menge.  Ein  ansehnlicher, 
klebriger  und  fest  anhängender  Schleim  überzog  die  innere 
Magenoberfläche;  die  Gedärme  waren  mit  Galle  erfüllt,  und  die 
Zotten  des  Dünndarms  erhielten  von  derselben  eine  nicht  ab- 
waschbare gelbe  Farbe.  Die  Milz  war  in  der  Begel  weich,  bis- 
weilen von  ausserordentlich  grossem  Umfange,  die  Leber  eben- 
falls erweicht,  acinös,  die  Gallenblase  enthielt  viel  dicke  Galle. 


1)  Wagler,  p.  163. 

2)  Ib.  p.  172. 
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—  Aehnliche  Erscheinungen  fanden  sich  bei  dem  jedesmal  to- 
dten  Fötus.  Entzündliche  Affectionen  des  Unterleibes,  Strictu- 
ren  der  Gedärme,  deutliche  acinöse  Beschaffenheit  der  livid  ge- 
fleckten Leber,  zähe  Schleimmassen  auf  der  Oberfläche  des 
Magens  und  Dünndarms,  welche  beträchtlich  entzündet,  und, 
vorzüglich  in  Duodenum,  mit  dem  oben  beschriebenen  Exan- 
theme zahlreich  bedeckt  war. 

Behandlung. 

Die  von  Bö  der  er  und  Wag  ler  eingeschlagene  Behandlungs- 
weise  des  Schleimfiebers  kann  zwar,  wie  die  der  Buhr,  nur  auf  den 
Namen  einer  symptomatischen,  im  besseren  Sinne  dieses  Wortes, 
Anspruch  machen,  aber  sie  beruht  doch  von  diesem,  noch  gegen- 
wärtig die  vorzüglichste  Bolle  spielenden,  Gesichtspunkte  aus 
auf  so  einfachen  und  naturgemässen  Indicationen,  dass  sie  noch 
jetzt  im  Ganzen  als  musterhaft  bezeichnet  zu  werden  verdient. 

Für  die  chronische  Form  des  Schleimfiebers  lag  es,  dem 
bezeichneten  Gesichtspunkte  gemäss,  sehr  nahe,  in  Entfernung 
der  gebildeten  Schleimmassen  und  vorzüglich  der  Würmer,  Ver- 
hütung ihrer  Neuerzeugung,  Einleitung  peripherische  Krisen, 
und  zuletzt  in  Wiederherstellung  des  Tonus  der  Schleimhäute 
die  Hauptindicationen  zu  finden.  Diesen  genügten  Brechmittel, 
in  fieberlosen  Fällen  Mercurius  saccharatus,  Calomel  mit  Kam- 
pher, während  bei  gleichzeitigem  Fieber  Quecksilberpräparate 
mit  Becht  durchaus  vermieden  wurden.  Ausserdem  wurde  der 
Heilapparat  der  Dysenterie,  Demulcentia,  ölige  Mittel,  Anodyna 
u.  s.  w.  herkömmlicher  Weise  in  Anwendung  gesetzt  l).  In- 
dess  gereicht  es  unsern  Göttinger  Aerzten  zum  Buhme,  das 
Ungenügende  einer  so  durchaus  symptomatischen  Behandlung 
und  das  Bedürfniss  einer  „specifischen"  gefühlt  zu  haben.  Sie 
versuchten  in  dieser  Beziehung  die  „auflösende"  Wirkung  der 
Salze  und  des  Mineralkermes,  aber  ohne  Erfolg,  während 
Kampher  ungleich  besser  wirkte,  indem  er  zugleich  die  krampfi- 


1)  Wagler,  p.  48. 
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gen  Zufälle  beseitigte  authelminthisch  wirkte  und  kritische 
nächtliche  Schweisse  anregte. 

Aehnlichen  Indicationen  folgte  man  bei  den  akuten  Formen 
der  Krankheit.  Brechmittel,  vorzüglich  Nauseosa  (Ipecacuanha 
in  Substanz  und  im  Dekokt),  wurden  unter  geeigneten  Umstän- 
den, selten  Aderlässe,  Säuren  nur  bei  putriden  Zuständen  an- 
gewendet, da  sie  chemisch  die  Gierinnung  des  Schleimes  beför- 
derten. Als  genial  aber  muss  die  glückliche  Verbindung  der 
Abführmittel  mit  dem  Opium  bei  heftigen,  zum  Durchfall  neigen- 
den Unterleibskrämpfen  bezeichnet  werden,  deren  Erfolge,  in 
Bezug  auf  Beseitigung  der  Krämpfe,  gelinde  Ausführung  des 
Darmschleims,  und  kräftige  Anregung  der  Hautthätigkeit,  von 
Wagler  höchlichst  gerühmt  werden  *).  Wenig  Erfolg  brachte 
Rhabarber,  mit  welcher  zu  jener  Zeit  der  grösste  Missbrauch 
getrieben  wurde2),  noch  weniger  salinische  Mittel;  offenbar 
nachtheilig  aber  zeigten  sich,  wegen  der  durch  sie  vermehrten 
Tendenz  zur  Zersetzung,  Antimonial-  und  Quecksilbermittel. 
Vorzüglich  wird  auch  hier  wieder  der  Kampher  gerühmt.  Ei- 
gentlicher Anthelminthika  bedurfte  es  theils  nicht,  theils  waren 
sie  selbst  schädlich.  Am  ehesten  durften  die  Bitterstoffhaitigen 
derselben  in  der  Reconvalescenz  gegeben  werden.  —  Vesica- 
tore  waren  gänzlich  erfolglos;  desto  hülfreicher  Klystiere,  vor- 
züglich zur  Beseitigung  heftigen  Erbrechens. 

Die  Ueberzeugung  von  der  nahen  Verwandtschaft  des 
Schleimfiebers  mit  dem  Wechselfieber  war  bei  unsern  Beobach- 
tern glücklicher  Weise  lebendig  genug,  um  sie  zur  Anwendung 
der  China  in  fallen  zu  vermögen,  welche  sich  durch  deutliche 
nächtliche  Exacerbationen,  Schweisse  u.  s.  w.  auszeichneten. 
Der  Erfolg  war  der  erwünschteste,  und  würde  höchstwahrschein- 
lich noch  bedeutender  gewesen  seyn,  wenn  statt  des  Extracts 
das  Chinin  hätte  angewendet  werden  können.  Eben  so  schöne 
Resultate  wurden  durch  die  China  in  der  Reconvalescenz  er- 
reicht, und  namentlich  Hess  sich  der  Einfluss  dieses  Mittels  auf 


1)  Wagler,  p.  58. 

2)  „Aegrorum  cubicula  rhabarbaro  resonant."  p.  59. 
Haeier'i  Unters.  II.  JJJ 
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Steigerung  der  Hautkrisen,  Beseitigung  des  Oedeins  u.  s.  w. 
nie  verkennen.  —  Zur  eigentlichen  Nachkur  dienten  bittere 
Mittel,  Eisenpräparate,  Stahl wasser  u.  s.  w.  '). 

Dieselbe  Behandlung  fand,  mit  der  nöthigen  Modification 
für  die  entzündlichen  und  fauligen  Formen  des  Schleimfiebers, 
während  der  ersten  Stadien  Statt.  Bei  jenen  waren  umsichtig 
angestellte  Aderlässe  oft  nicht  zu  umgehen,  bei  diesen  spielten 
Säuren,  vorzüglich  ihre  Verbindung  mit  Opium  und  Manna  eine 
Hauptrolle.  Der  an  sich  günstigen,  oft  aber  zu  hartnäckigen 
Verstopfung  durfte  nur  durch  Klystiere  begegnet  werden.  Ge- 
gen die  typhösen  Zustände  leistete  auch  hier  der  Kampher  das 
Meiste,  so  lange  noch  keine  Colliquation  vorlag,  Hier  waren 
auch  Vesicatorien  unter  bekannten  Verhältnissen  vom  besten 
Erfolge.  Nichts  aber  übertraf  im  dritten  Zeitraum,  wenn  es 
die  Anregung  der  Krisen  galt,  die  „wunderbare  und  specifische" 
Wirkung  der  China.  —  Die  schleichende  Form  endlich  unter- 
lag im  Allgemeinen  den  oben  für  die  chronische  mitgetheilten 
therapeutischen  Bestimmungen  2). 

Noch  muss  der  Klarheit  gedacht  werden,  mit  welcher  un- 
sere Beobachter  die  nahe  Verwandtschaft  zwischen  den  einzel- 
nen Gliedern  der  grossen  Krankheitsperiode  erkannten,  die  sich 
ihren  Blicken  darbot.  Ihnen  erschien,  wie  dem  grossen  Meister 
Sydenham,  das  Wechselfieber  als  die  Grund-  und  Ausgangs- 
form der  Buhr  sowohl  als  des  Schleimfiebers,  und  selbst  der  die- 
sem folgenden  Epidemie  der  typhösen  Pneumonieen,  von  denen 
unten  die  Bede  seyn  wird.  Deutlich  bezeichnen  sie  die  allen 
diesen  Krankheitsphasen  zu  Grunde  liegende  Ursache  als  eine 
allen  gemeinsame,  nur  durch  veränderte  Aussenverhältnisse  zu 
Entfaltung  verschiedener  Formen  modificirte  3).  Sie  erkennen 
in  vielen  Symptomen  der  Buhr  Zufälle,  die  auch  dem  Wechsel- 
fieber, in  vielen  des  Schleimfiebers  Erscheinungen,  die  beiden  ge- 
meinsam sind.      So  z.B.  die  Durchfälle,  Schlundaftectionen,  die 


1)  YVagler,p.  61. 

2)  Id.  p.  liseq. 

3)  YV  agier,  p.  19  seq. 
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ödematösen  Geschwülste,  die  pathologisch- anatomischen  Ver- 
änderungen, den  Uebergang  jeder  dieser  Formen  in  die  andere, 
im  Individuum  sowohl,  als  im  grossen  Kreislaufe  der  Epidemie. 
Durch  diese  Verwandtschaft  erklären  sie  die  kritische  Bedeu- 
tung blutiger  Stühle  bei  der  Inlermittens  nach  dem  Gebrauche 
der  China,  die  Immunität  gegen  Ruhr  und  Schleimfieber  bei 
Solchen,  die  ein  normal  verlaufendes  Wechselfieber  überstan- 
den hatten  1),  die  Neigung  zur  Intermission,  die  häufige  Rück- 
bildung der  Ruhr  und  des  Schleinifiebers  in  das  Wechselfieber, 
die  eigenthümliche  Reaction  aller  dieser  Formen  gegen  die 
China,  die  schon  Morton  unter  ähnlichen  Umständen  so  tref- 
fend zu  würdigen  verstand2),  endlich  die  Identität  und  Aehn- 
lichkeit  ihrer  Nachkrankheiten  u.  s.  w.  Verhältnisse,  welche 
von  Neuem  den  Beweis  liefern,  dessen  immer  wiederholter  Er- 
innerung es  so  sehr  bedarf,  dass  die  Natur  die  Grenzen  nicht 
kennt,  welche  kurzsichtige  Systematik  ihr  vorzuschreiben  sich 
erkühnt. 


Dies  sind  die  Ergebnisse  des  Studiums  einer  Schrift,  welche 
vor  vielen  andern,  häufig  nicht  minder  werthvollen,  das  Glück  ge- 
habt hat,  in  dem  Andenken  der  Aerzte  fortzuleben.  Ihren  Ver- 
fassern gebührt  unbedingt  das  grosse  Verdienst,  die  Nosologie 
einer  wichtigen,  nach  Diagnose  und  Behandlung  höchst  schwie- 
rigen Krankheit  wesentlich  gefördert,  ja  dieselbe  in  einer  Weise 
begründet  zu  haben,  zu  welcher  neuere  Beobachter  wenig  mehr 
als  Bestätigungen  hinzufügen  konnten.  Die  Ausführlichkeit, 
mit  der  wir  ihre  Betrachtung  verfolgten,  mag  namentlich  durch 
die  epidemische  Krankheilsconstitufion  der  Gegenwart  und  durch 


1)  Dieselbe  Immunität  bemerkte  auch  Riepenhausen,  p.  27.  „Silentio 
praetereundum  non  eal,  febre  iulermilteiUe  laborantetn  dysenteria  mansisse  in- 
tactum,  et  vicissim  cum,  qui  adltuc  dysenteria  tnrquebatur ,  oel  jam  eiactatut 
erat,  inlermitlente  immunem  fuisse.  Praeter  reliqua  febrium  intermitlentium 
proprio  et  communia  symplomata  hie  dolores  intestinorum,  diarrhoea,  et  quidc/n 
interdum  cum  exeretionibus,  utjam  dixi,  cruentis ,  aderant.'1, 

2)  S.Ob.  S.  194. 
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die  gewiss  nicht  unbegründete  Besorgniss  gerechtfertigt  werden, 
dass  der  geringste  Theil  der  Aerzte  bei  der  Wiederkehr  ähn- 
licher Modifikationen  des  typhösen  Krankheitsprocesses  Irrfhü- 
mer  und  Fehler  vermeiden  würde,  welche  auch  hier  die  Be- 
kanntschaft mit  hervorragenden  Leistungen  der  Vergangenheit 
unmöglich  macht.  — 

Wir  wenden  uns  wieder  zu  Riepenhausen's  kurzen  An- 
gaben über  die  dieser  Epidemie  folgenden  Krankheitsereignisse, 
deren  Verbindung  mit  der  allgemeinen  Constitution  dieser  Zeit 
auch  ohne  unsre  Hinweisung  hervortritt. 

Zuerst  verbreitete  sich  im  September  1761  zu  Göttingen 
eine  Epidemie  unter  den  Kindern,  von  der  es  unentschieden 
bleiben  muss,  ob  sie  als  Croup  oder  Bronchitis  maligna 
gelten  soll.  Riepenhausen  nennt  sie  „Catarrhiis  suffocativus" 
und  suchte  der  Erstickung,  die  binnen  1  —  3  Tagen  erfolgte, 
durch  Brechmittel  (Ipecacuanha  mit  Squilla),  Aderlass  und  Vesi- 
catore  zu  begegnen  '). 

Im  Oktober  herrschten  Ruhren ,  Durchfälle ,  Anginen, 
„falsche  Pneumonieen"  und  Wechselfieber,  welche  indess 
sämmtlich  Nichts  Eigentümliches  darboten. 

Die  Blattern.  —  Hensler. 

Im  November  fingen  die  Blattern  an  um  sich  zu  greifen. 
Ueber  diese  aber  finden  sich  wieder  die  genauesten  Nachrich- 
ten in  der  Inauguraldissertation  des  nachmals  so  berühmt  ge- 
wordenen Hensler2).  Dieser  misst  zwar  die  Entstehung  der- 
selben lediglich  dem  eingeschleppten  Contagium  bei,  ohne  indess 
die  äusserst  günstigen  constitutionellen  Verhältnisse  zu  über- 
sehen, unter  welchen  dieses  seine  Wirksamkeit  entfaltete.  Im 
Sommer  nämlich  des  Jahres  1761,  der  nicht  übermässig  warm, 
aber  feucht  war,   herrschten  Dysenterien  oder  vielmehr  Fieber, 


1)  Riepenhausen,  p.  28. 

2)  S.  d.  Schriftenverz, 
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die  sich  durch  Durchfall,  der  oft  blutig  war,  günstig  entschie- 
den, und  nur  bei  Kindern,  welchen  das  Uebel  oft  Vorfall  des 
Mastdarms  erzeugte,  durch  Erschöpfung  gefährlich  wurden  1). 
Im  Winter,  der  ziemlich  streng  war,  nahmen  die  Blattern,  die 
sich  nun  auch  contagiös  in  das  Eichsfeld  verbreiteten,  einen 
bösartigeren  Charakter  an.  Hin  und  wieder  kam  auch  Friesel 
(l  —  „Purpura")  vor.  Im  Gegensatz  zu  anderen  Beobach- 
tungen bemerkte  man,  dass  Zuckungen  vor  dem  Ausbruche  der 
Blattern  eine  leichtere  Krankheit  verkündigten.  Im  französi- 
schen iVIilitairhospitale 2)  kamen  entzündliche  Brustkrankheiten, 
und  unter  den  Officieren  fieberhafte  Rheumatismen  („Arlhritides 
sanguineae")  äusserst  häufig  vor.  An  ersteren  fehlte  es  auch 
IH  der  Stadt  nicht.  Später  wurden,  bei  fortwährendem  unbe- 
ständigen und  stürmischen  Wetter3),  die  Blattern  immer  bös- 
artiger, es  kamen  viel  „schleichende  Fieber"  vor,  die  durch 
Uebergang  in  „Phre/iilis"  tödtlich  wurden,  und  welche  Hens- 
ler  mit  den  von  Sydenham  im  J.  1667  beobachteten  „Felres 
variolosue"  vergleicht4).  —  Das  Schleiinfieber  hatte  ebenfalls 
sich  noch  nicht  ganz  seiner  Herrschaft  begeben,  wie  sowohl  aus 
dem  hin  und  wieder  beobachteten  Auftreten  seiner  reineren 
Formen,  als  auch  der  mit  ihm  verwandten  bösartigen  Wurm- 
fieber hervorging.  —  Im  schneereichen  stürmischen  Frühlinge 
( —  fortwährend  behielten  nördliche  Richtungen  des  Windes  die 
Oberhand  — )  fingen  sich  Tertianfieber  zu  zeigen  an,  die  indess 
mit  Eintritt  der  wärmeren  Jahreszeit  wieder  verschwanden. 
Sehr  häufig  waren  scabiöse  und  frieselartige  kritische  Hautaus- 
schläge. Riepenhausen  bemerkt  von  diesen  dreitägigen 
Wechselfiebern,  dass  sich  sogleich  im  Anfange,  nach  dem  ersten 
oder  zweiten  Paroxysmus,  hydropische  Zufälle  einstellten,   die 


1)  Hensler,  p.  18. 

2)  Gottingen  hatte  in  dieser  Zeit  (gegen  Ende  des  siebenjährigen  Kriegs 
und  nach  der  Einnahme  von  Kassel  und  der  Occupirung  von  Weslphalen  im 
Juni  1700)  eine  französische  Besatzung,  die  der  Einwohuermenge  an  Zahl  fast 
gleichkam. 

3)  Hensler  theilt  forllaufende  meteorologische  l'ebersichten  mit. 

4)  S.  oben  S.  184. 
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zuerst  das  Gesicht,  dann  den  Unterleib  und  die  Füsse  ergriffen, 

und  ohnfehlbar  in  allgemeine  Wassersucht  übergingen,  wenn 
statt  der  hier  einzig  hülfreichen  China  die  gewöhnlichen  Anli- 
hydropica  angewendet  wurden.  In  sehr  hartnäckigen  Fällen 
beobachtete  Riepenhausen  sehr  gute  Erfolge  von  starken  Ca- 
lomelgaben,  bis  zum  Speichelfluss  >).  Im  April  erhob  ein  rheu- 
matisches Fieber  mit  entzündlichen  Affectionen  der  Umst- 
und Unterleibsorgane  sein  Haupt,  während  die  Blattern  immer 
mehr  verschwanden.  Im  Mai  bildete  sich  eine  deutliche  ka- 
tarrhalische Krankheitsconstitution  aus,  mit  welcher  Katarrhal- 
fieber  auftraten,  die  nicht  selten  Delirien,  peripneumonische  Af- 
fectionen u.  s.  w.  erzeugten.  Vorzüglich  schlecht  befanden  sich 
in  dieser  Zeit  Phthisische. 


1761.     Ruhr  zu  Münster  und  Hannover.  —  Saalinann 
und  Werlhof. 

Der  auf  diese  Epidemie  bezügliche,  übrigens  unbedeutende, 
Briefwechsel  der  genannten  Aerzte  zeichnet  sich  durch  Nichts 
aus  als  die  günstigen  Erfolge,  welche  durch  Brechmittel  erhalten 
wurden,  denen  dann  Rheum  mit  Salmiak  folgte,  (dessen  An- 
wendung gegen  die  Ruhr  damals  neu  war).  Zu  Hannover  ver- 
band sich  die  Ruhr  häufig  mit  dem  Wechselfieber,  und  solche 
Fälle  erheischten  den  Gebrauch  der  China.  Zu  Münster  folgten 
der  Ruhr  häufig  heftige  Gelenkrheumatismen  (die  „loopende 
Varen"  Westphalen's),  gegen  welche  wiederholte  Aderlässe, 
nach  Sydenham's  Empfehlung,  das  Meiste  leisteten  (?). 

So  weit  Hensler.  —  Riepenhausen  bestätigt  die  Anga- 
ben des  Ersteren,  hebt  aber  noch  mehr  den  Be/.ug  der  eben  er- 
wähnten „bösartigen  Katarrhalfieber"  zu  dem  Intermittenspro- 
cess  hervor,  und  behauptet  namentlich,  die  Perurinde  habe  bei 
drohendem  Uebergange  in  Phthisis  die  besten  Dienste  geleistet-1). 


1)  Riepenhausen,  p.  29.  seq. 

2)  Riepenhausen,  p.  46. 
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Ausserdem  nennt  Rie penhausen  für  das  J.  1762  nach- 
stehende Folge  der  epidemischen  Krankheilsvorgänge. 

Zu  dem  gastrisch-typhösen  Fieber  (denn  als  solches  dürfte 
das  „bösartige  Katari  halfieber"  ohne  Weiteres  gelten  können) 
gesellten  sich  im  August  1762  Tertianen  mit  soporösen  und 
apoplektischen  Zufällen,  deren  dritter  Paroxysmus  in  der  Regel 
tödtlich  war.  Es  scheint  nicht,  dass  man  gegen  dieselben  ein 
besonders  kräftiges  Heilverfahren  in  Anwendung  zog. 

Im  September  kamen  einzelne  Ruhren  vor;  Blattern  und 
Masern  verschwanden  auf  einige  Zeit.  Jüngere  litten  häufig  an 
einfachen  Katarrhalfiebern.  Aber  schon  im  Oktober  erschie- 
nen Wechselfieber,  Ruhr  und  Masern  von  Neuem,  und  sehr  bald 
gesellte  sich  zu  ihnen  eine  sehr  ausgebildete  Scharlachepide- 
mie, (das  Scharlach  war  in  dieser  Zeit  über  einen  grossen 
Theil  Europa's  verbreitet),  deren  hauptsächlichste  Zufälle  Rie- 
penhausen  sehr  kurz,  aber  äusserst  sprechend  beschreibt.  Der- 
selbe hebt,  ausser  der  vorzüglich  aus  der  Schlund-  und  Luftröh- 
renaffection  sich  ergehenden  Gefahr,  besonders  die  Wichtigkeit 
der  Urinkrise  hervor,  und  sagt,  dass  bei  Allen,  bei  welchen 
der  Harn  gleich  zu  Anfang  und  durch  den  ganzen  Verlauf  der 
Krankheit  hindurch  gekocht  erschien,  die  Halsaffeclionen  nur 
unbedeutend  auftraten.  Sopor  wird  erwähnt,  aber  durchaus 
nicht  als  ein  besonders  gefährliches  Symptom  x).  Jlauptheil- 
mittel  waren  Brech-  und  Abführmittel,  Gurgelwässer  u.  s.  w. 
Blutentziehungen  wandte  Riepenhausen  nur  bei  drohen- 
der Erstickung  an.  —  Ganz  besonders  rühmt  derselbe  den 
Calomel,  insbesondere  zur  Verhütung  der,  mehr  Kinder 
als  das  Scharlach  selbst  wegraffenden,  hydropischen  Xach- 
krankheiten  2). 

Dem  Scharlach  folgten  im  Winter  „Kalarrhalfieber"  mit 
pneumonischen  Zufällen,  später  wieder  Masern,  hin  und  wieder 
Blattern  u.  s.  w.  Kurz,  eine  längere  Zeit  noch  währten  die  Nach- 
klänge einer  epidemischen  Krankbeitsconstitution  fort,  die  sich 


1)  Vergl.  Hist.  pathol.  Unters.  Th.  I.  S.  317.  ff. 

2)  Riepenhausen,  p.  47.  seq. 
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in  dieser  Zeit  mit  einer  niemals  übertroffenen  Ausgeprägtheit 
und  Allgemeinheit  offenbarte,  und  deren  wahre  Bedeutung  nur 
durch  die  genaue  Betrachtung  ihrer  einzelnen  formell  verschie- 
denen, wesentlich  aber  einen  deutlichen  Zusammenhang  offen- 
barenden Erscheinungen  erkennbar  ist. 

1762.     Alpensticb  in  der  Schweiz.  —  Haller. 

Der  Hinzutritt  des  schweizerischen  Alpenstichs  zu  diesen 
Krankheiten  würde  nicht  ohne  den  genauesten  Zusammenhang 
erscheinen,  selbst  wenn  Guggenbühl  auf  das  erysipelaföse 
Element  dieses  Uebels  mit  geringerem  Erfolge  hingewiesen 
hätte.  —  Der  Winter  von  17{j-j  war  von  einer  ganz  besonderen 
Gelindigkeit  und  so  verbreitete  sicli  denn  gar  bald  wieder  in 
diesem  Jahre,  noch  weit  mörderischer  aber  im  J.  1764,  die 
Seuche,  von  den  Hochthälern  ausgehend,  über  den  ganzen  nord- 
westlichen Theil  der  Schweiz.  Zu  Aelen  beobachtete  sie 
Haller,  zu  Lausanne  Tissot,  zu  Brugg  Zimmermann,  und 
die  Nachrichten  dieser  Aerzte,  so  wie  eine  grosse  Zahl  hand- 
schriftlicher Urkunden  bilden  die  Grundzüge  in  dem  überaus 
werthvollen  Gemälde  der  Epidemie,  welches  kürzlich  Guggen- 
bühl1) von  derselben  entwarf,  und  welches  uns  eines  erneuten 
Eingehens  in  die  gleichzeitigen  Nachrichten  überhebt. 

Diese  Uebel  standen  durchaus  nicht  isolirt  da.  Unter  den 
Kindern  herrschte  (vorzüglich  zu  Volperswyl  und  Biel)  die 
brandige  Bräune,  und  durch  die  ganze  Schweiz  unter  dem  Rind- 
vieh ein  contagiöser  Lungentyphus  2).  —  Gleichzeitig  kam  die 
Brandbräune  noch  an  vielen  anderen  Orten  vor,  vorzüglich  hef- 
tig herrschte  sie  zu  G'haron  im  Pays  d'Aunis,  in  Schwe- 
den u.  s.  w. 3),  und  die  Lungensucht  des  Rindvieh's,  ebenfalls  in 
weiten  Kreisen  verbreitet,  zeigte  in  Frankreich  vorwiegend  Affe- 
ctionen  des  Schlundes  und  der  Luftröhre.  Noch  allgemeiner,  ja 
in  einer  in  der  Geschichte  der  Epizootieen  unerhörten  Ausdeh- 

1)  Guggenbühl,  der  Alpenstich.  S.  IC. 

2)  Guggenbühl,  S.  18  u. 19. 

3)  Hecker,  Ge  eh.  d.  neuer.  Heilkunde.  S.  271. 
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nung,  verbreiteten  sich  Viehseuchen  im  folgenden  Jahre  *),  in 
welchem  überhaupt  die  typhöse  Krankheitsstimmung  ihre  Höhe 
erreicht  zu  haben  scheint.  — 

Die    Volks krnn U h eilen    der  Jahre    1765 
und    1764   zu   Neapel. 

Wohl  war  die  Fülle  des  Elends  überall  dieselbe,  aber  am 
lebendigsten  und  ergreifendsten  ist  die  Erinnerung  desselben 
für  Italien  und  Spanien,  wo  es  an  Sarcone  und  Masdeval 
seine  Geschichtsschreiber  fand.  In  den  nur  zu  ausgeführten 
Angaben  des  Ersteren  ist  vorzüglich  die  strenge  Folge  interes- 
sant, mit  welcher  sich  aus  geringen  Anfängen  Uebel  der  ver- 
heerendsten Art  entwickelten,  eben  so  sehr  an  äusserer  Ge- 
staltung sich  unähnlich,  als  ihrem  inneren  Wesen  nach  innig 
verwandt.  —  Die  Schrift  Sarcone's  verbirgt  ihre  wichtigen 
Thatsachen  unter  einem  höchst  ermüdenden  Wüste  breiter 
theoretischer  Erörterungen.  Die  bedeutendsten  der  ersteren 
dürften  folgende  seyn. 

Zunächst  begegnen  wir  einer  ausgebildeten  rheumatisch  - 
katarrhalischen  Krankheitsconstitution,  deren  einzelne  Offen- 
barungen uns  vom  einfachen  rheumatischen  Durchfall  an  bis 
zur  ausgebildeten  Pleuroperipneumonie  entgegentreten  2). 

Das  J.  1763  war  vom  Herbste  bis  zum  December  mit  un- 
regelmässiger Kälte,  wenigem  Regen,  anhaltender  Trockenheit 
zu  Ende  gegangen;  im  Januar  1764  gewannen  West-  und  Süd- 
westwinde die  Oberhand.  —  Gleichzeitig  herrschte  in  Folge 
von  mehrjähriger  Misserndte,  Verderbniss  des  Getreides  durch 
Mutterkorn  u.  s.  w.  Mangel  an  Lebensmitteln,  der  indess  für 
die  folgenden  Krankheiten  wohl  nicht  von  der  Bedeutung  war, 
als  man  ihm  allgemein  zuzuschreiben  geneigt  war.  Die  Reihe 
der  ersteren  eröffnete  ein  mehrere  Wochen  fast  allgemein  herr- 
schender Brechdurchfall,  der  durch  heftige  Kolikschmerzen  die 
wässerige,   scharfe,  saure  Beschaffenheit  der  Abgänge,   durch 


1)  Schnurrer. 

2)  Sarcone,  I.  p.  67  ff. 
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die  Heilsamkeit  der  Ipecacuanha,  Opiate  und  des  wannen  Ver- 
haltens, vorzüglich  aber  durch  das  ihm  folgende  rheumatische 
Fieber  seine  analoge  Natur  deutlich  genug  zu  erkennen  gab; 
obschon  Sarcone  sich  viel  zu  sehr  mit  der  Bestimmung  und 
Erklärung  der  die  Krankheit  vermittelnden  „Reize"  beschäftig!, 
als  dass  er  die  wahre  Bedeutung  der  ersleren  erkennen  sollte. 

Das  rheumatische  Fieber  herrschte  im  März  und  April 
1764,  während  anhaltenden  Regenwetters  und  Südwinden.  Sar- 
cone ist  weit  entfernt,  mit  dem  Worte  rheumatisch  den  scharf 
bestimmten  Sinn  der  neueren  Aerzte  zu  verbinden,  sondern  er 
rechnet  zu  demselben  selbst  Wechsel-  und  Faulfieber.  Nichts 
desto  weniger  war  das  von  ihm  beschriebene  Fieber  ein  eigent- 
lich rheumatisches,  wie  es  schon  seit  einigen  Jahren  im  Früh- 
ling in  Neapel  zu  herrschen  pflegte.  —  Zuerst  wurden  schwäch- 
liche, schon  früher  kranke  Personen  von  leichten  akuten  Rheu- 
matismen befallen,  und  durch  Aderlässe,  warnies  Verhalten, 
Schweisse,  freiwillige  Urinkrisen  u.  s.  w.  wieder  herge- 
stellt. Später  kamen,  vorzüglich  bei  sehr  kräftigen  Personen, 
bedeutendere  Fälle  mit  sehr  heftigem  Gliederreissen,  rheu- 
matischen Entzündungen,  Eiterungen  u.  s.  w.  vor.  Das  ge- 
lassene Blut  hatte  eine  sehr  ausgebildete  Faserstoffschicht '). 
Der  Aderlass  konnte  nur  selten  entbehrt,  musste  selbst  mehr- 
mals wiederholt  werden,  und  war  überhaupt  bei  dem  ausgebil- 
det entzündlichen  Anstriche  der  Epidemie  neben  Salpeter,  Mi(- 
telsalzen,  Schwitzmitteln  u.  s.  w.  das  Hauptniittel.  Wieder- 
holt hebt  Sarcone  die  bekannte  Wichtigkeit  der  Urinkrisen 
hervor.  Fast  stets  aber  gesellte  sich  zu  der  Krankheit  ein 
gastrischer  Anstrich,  der  den  Gebrauch  der  Brechmittel,  zuwei- 
len der  Abführmittel,  unerlässlich  machte.  Nächstdem  ver- 
ordnete Sarcone  Senega  in  Abkochung,  und  Seife. 

Im  Fortgange  ihrer  Entwickelung  bildete  sich  die  allge- 
meine rheumatische  Constitution  zu  einer  ausgebildet  pleuri- 
tischen und  peripneumonischen  aus,  bei  welcher  ebenfalls 


1)  Sarcone,  I,  S.95. 
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eine  streng  antiphlogistische  Behandlung  das  Hauptaugenmerk 
blieb.  Von  Wichtigkeit  ist  die  Bemerkung,  dass  auch  hier  die 
Hervorrufung  der  Urinkrisen  weit  nöthiger  als  die  der  Haut- 
und  selbst  der  Lungenkrisen  war.  Denn  es  Iiess  sich  durchaus 
nicht  verkennen,  dass  diese  ausgebildeteren  Produkte  der  rheu- 
matischen Constitution  einen  bald  mehr  bald  weniger  auftauen- 
den Antheil  an  dem  intermittirenden  Krankheitscharakter 
nahmen,  welcher  sich  seit  einigen  Jahren  zu  Neapel  zu  erken- 
nen gab  ').  Ein  neues  schönes  Beispiel  von  den  Uebergängen 
zwischen  Krankheitsformen,  denen  das  System  die  entgegen- 
gesetztesten Stellungen  anweist.  Sarcone  erkannte  diesen 
Charakter  der  ihm  vorliegenden  Pneumonieen  aufs  Deutlichste, 
und  versichert,  dass  die  Verkennung  dieser  Verbindung  vielen 
Kranken  das  Leben  kostete 2).  Es  kamen  viele  Todesfälle 
dieser  Art  vor,  die  von  schlecht  beobachtenden  Aerzten  als 
Schlagflüsse  angesehen  wurden ,  die  auf  die  Pneumonieen  folg- 
ten. Im  Sommer  aber  steigerte  sich  die  Epidemie  zu  ihrer 
höchsten  Bösartigkeit,  indem  sie  einen  ausgebildeten  biliösen 
Charakter  annahm,  vermöge  dessen  neben  den  „Pneumonieen" 
,, Leberentzündungen"  das  hervorstechendste  Symptom  eines 
Krankheitsprocesses  darstellten,  dessen  wahre  Intermittens- 
Natur  sich  deutlich  genug  an  den  Tag  legte3).  Sarcone's 
Werk  ist  zu  allgemein  bekannt,  als  dass  es  nöthig  wäre,  die 
von  ihm  gelieferte  Beschreibung  dieser  Formen  zu  wiederholen; 
es  muss  genügen,  zu  bemerken,  dass  dieselben  entschieden  den 
Gebrauch  der  China  erheischten,  nachdem  der  entzündliche  An- 
strich beseitigt  war,  dass  aber  die  unzeitige  Anwendung  dieses 
Mittels  den  grössten  Schaden  brachte.  Weniger  gefährlich  war 
es  bei  der  gastrisch-biliösen  Bichtung,  welche  die  Epidemie  auf 
ihrer  Höhe  einschlug,  gleich  in  den  ersten  Anfällen  die  Unter- 
drückung der  Krankheit  durch  die  China  zu  versuchen.  Mit 
einem  Worte,   die  von  Sarcone   geschilderten  Uebel   zeigten 


1)  Sarcone, I.S.  64.  211. 

2)  Das.,  S.  212. 

3)  Das.,  S.  235  ff. 
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sich  als  ein  Cyklus  wesentlich  identischer  Krankheitsformen, 
denen  gemeinsam  der  Wechselfieberprocess  zu  Grunde  lag,  der 
sich  aber  erst  auf  der  Höhe  der  Epidemie  deutlich,  wenn  auch 
in  bösartigen  Formen  entwickelte,  nachdem  er  seine  unvoll- 
kommneren  Entwickelungszeiträume  unter  der  Maske  des  rheu- 
matischen und  phlogistischen  Krankheitsprocesses  durchlaufen 
hatte.  Nähere  Nachweisungen  macht  Eisenmann's  geniale 
Schilderung  der  Familie  der  Wechselkrankheiten  („Typosen") 
überflüssig  l),  um  so  mehr,  da  die  Grundlage  der  bezeichneten 
Schrift  wesentlich  historisch  ist.  Aber  noch  immer  möchte  es 
nicht  überflüssig  seyn,  mit  Sarcone  und  Torti,  der  ganz  analoge 
Beobachtungen  machte2),  auszurufen:  „Quod  attente  juniores 
animadvertere  velim  ?nedicos,  elforle  cum  junior  ibus  etietm  senes!" 

1764.      Typhus. 

Unabhängiger  von  diesen  Uebeln,  aber  unendlich  furchtbarer 
in  seinen  Folgen,  entwickelte  sich  gleichzeitig  ein  Typhus,  des- 
sen ersten  Ursprung  Sarcone  grösstentheils  in  der  auf  dem 
Lande  herrschenden  Noth  der  ärmsten  Volksklassen,  dessen 
Verbreitung  in  der  Hauptstadt  er  vorzüglich  in  seiner  Conta- 
giosität  begründet  sieht.  Ausführlich  widerlegt  Sarcone  die 
Meinung  von  dem  ausschliesslichen  Einflüsse  des  Mangels  an 
Lebensmitteln,  welcher  durch  gewinnsüchtige  Künste  verworfe- 
ner Wucherer,  aller  Gegenmassregeln  ungeachtet,  noch  gestei- 
gert wurde  3).  Mit  Mutterkorn  indess  verunreinigtes  Getreide 
wurde  in  Neapel  nicht  eingeführt4).  Schaaren  halbverhunger- 
ter, zerlumpter  und  schmutziger  Bettler  strömten  von  allen  Sei- 
ten der  Hauptstadt  zu,  überall,  wo  sie  aufgenommen  wurden, 
den  Typhus  verbreitend,  von  welchem  dagegen  die  Orte  ver- 
schont blieben,  welche  den  gefährlichen  Fremdlingen  die  Auf- 
nahme verweigerten.     So  büssten  Capua,   Aversa,  Fo°-gia, 


1)  Eisenmann,  die  Krankheitsfamilie  Typosia,  S.  465  ff. 

2)  Torti,  Therapeulice  specialis,  L.  V.  c,  5,p.  323. 

3)  Sarcone,  II,  S.  21. 
*)  Das.  S.  22. 
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Lucera,  Sansevero  u.  s.  w.  ihre  Menschenfreundlichkeit  l). 
Zu  Neapel  irrten  jene  Elenden,  lebenden  Leichen  gleich,  umher, 
ohne  Obdach,  ohne  Kleidung  und  ohne  Nahrung.  Viele  sanken 
aus  blosser  Kraftlosigkeit  ohnmächtig  dahin,  dem  sichern  Tode 
Preis  gegeben,  wenn  ihnen  nicht  das  Mitleid  der  Umstehenden 
schleunige  Hülfe  brachte.  Andere  starben  unter  colliquativen 
Lungen-  und  Magenblutungen.  Andere  erlagen  dem  Typhus, 
den  sie  selbst  verbreiteten;  Andere  wurden  von  einem  trocknen 
Rothlauf  befallen,  oder  sie  erlagen  dem  die  Glieder  ergreifen- 
den Brande;  Andere  starben  unter  Ohnmächten  und  Convulsio- 
nen.  Die  Todten  aber  wie  die  Lebenden  unigaben  leichenar- 
tige Dünste,  gepaart  mit  dem  verpestenden  Gerüche  der  ekel- 
haftesten Unreinlichkeit  2). 

Nach  den  von  Sarcone  mitgetheilten  Thatsachen  kann,  we- 
nigstens für  den  Anfang  der  Epidemie,  die  lediglich  contagiöse 
Verbreitung  der  Krankheit  keinem  Zweifel  unterliegen.  Dieselbe 
begann  in  den  Hospitälern  unter  den  von  den  Strassen  aufgerafften 
Bettlern,  und  erschien  auch  bei  denen,  welche  andrer  Krankheiten 
wegen  in  den  ersteren  aufgenommen  worden  waren.  Die  Krank- 
heit nahm  schleunig  überhand,  zuerst  unter  dem  gemeinen  Volke, 
später  unter  den  Bürgern,  zuletzt  drang  sie  bis  in  die  Palläste,  und 
im  Juni  und  Juli  war  sie  ganz  allgemein.  Fast  alle  Geistliche,  die 
mit  Kranken  in  Berührung  kamen,  wurden  ergriffen,  dagegen 
blieben  die  Klöster,  vorzüglich  die  Nonnenklöster,  gänzlich  be- 
freit3), und  auch  von  den  Aer/.ten  erlagen  sehr  wenige.  Um 
so  häufiger  wurden  die  Krankenwärter  ergriffen  4).  Die  Con- 
tagiosität  war  indess  durchaus  nicht  absolut;  auf  Säuglinge  ging 
sie  von  den  schwer  erkrankten  Müttern  häufig  nicht  über.  Zu 
Anfang   der  Epidemie   erlagen   vorzüglich   die   Kräftigsten,    zu 


1)  Caserta  wurde,  obgleich  es  diesen  Unglückliche»  seine  Thore  öffnete, 
nicht  angesteckt;  nach  Sarcone,  weil  diese  Stadt  fortwährend  von  starken  Win- 
den, „Casertanische  Winde"  genannt,  durchweht  wird,  und  weil  die  Wohnungen 
nicht  zu  nahe  aneinander  gebaut  sind. 

2)  Sarcone,  a.  a.  0.  S.  38  ff. 

3)  Das.,  S.  57  ff. 

4)  Das.,  S.  63. 
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Ende  vorzüglich  die  Kinder.  Schwangere  entgingen,  wenn  sie 
befallen  wurden,  selten  dem  Tode,  ausser  wenn  in  den  ersten 
Tagen  der  Krankheit  Abortus  oder  Frühgeburt  erfolgte.  Kind- 
betterinnen wurden  häufig  und  gewöhnlich  mit  ungünstigem 
Ausgange  befallen.  —  Prophylaktika  waren  nutzlos,  Abfüh- 
rungen Gift.  ')•  Am  unschädlichsten  schien  ein  Brechmittel  aus 
Iuecacuanha  oder  der  Gebrauch  der  China  zu  seyn.  Höchst 
gefährlich  waren  in  prophylaktischer  Absicht  gelegte  Vesica- 
tore;  Wunden,  Krätze  und  andere  Hautausschläge  schützten 
nicht  im  Geringsten  2).  —  Sehr  oft  gingen  andere  Krankheiten, 
selbst  das  Podagra,  in  das  epidemische  Uebel  über.  Indessen 
war  dies,  vorzüglich  mit  Wechselfiebern,  nicht  immer  der  Fall. 

Schon  sehr  früh  nahm  das  mit  reissender  Schnelligkeit  und 
grosser  Bösartigkeit  sich  verbreitende  Uebel  die  Fürsorge  der 
Regierung  in  Anspruch,  und  vorzüglich  gelang  es,  durch  die 
strengste  Ueberwachung  fremder  und  einheimischer  Bettler, 
durch  Unterbringung  der  Kranken  in  neu  errichtete,  ausserhalb 
der  Stadt  gelegene  Krankenhäuser  u.  s.  w.  die  Epidemie  so  zu 
beschränken,  dass  sie  im  August  beträchtlich  abnahm,  im  Sep- 
tember fast,  und  im  Oktober  völlig  verschwunden  war3). 

Erscheinungen. 

Die  Krankheit  verlief  in  den  einzelnen  Fällen  unter  sehr 
verschiedenartigen  Symptomen.  Die  ersten  derselben  gaben 
sich  gewöhnlich  erst  acht  Tage  nach  der  Ansteckung  u.  s.  w. 
zu  erkennen;  das  nach  dieser  Zeit  auftretende  Fieber  hatte  in 
der  Regel  Anfangs  einen  unregelmässig  intermittirenden,  selt- 
ner, und  zwar  in  den  heftigsten  Fällen  und  bei  hervorstechen- 
dem Leiden  irgend  eines  edeln  Organs,  den  anhaltenden  Typus. 
Im  ersten  Falle  dauerte  der  Paroxysmus  12  bis  18  Stunden;  nach 
dem  Schweisse  verfiel  das  Fieber  in  wahre  Beinission,  welche 
bei  Einigen  so  lange  anhielt  und  so  klar  und  deutlich  war,  dass 
sie  der  Intermission  oder  Apyrexie  nahe  kam.      Im  Fortgange 


1)  Saicone,  a.  a.  O.  S.  67. 

2)  Das.,  S.  71. 

3)  Das.,  11,90. 
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der  Krankheit  indess,  und  wenn  das  Anfangs  gelind  erscheinende 
Uebel  seine  trügerische  Maske  abwarf,  war  stets  der  anhaltende 
Typus  zugegen  '),  und  nur  in  der  dritten  Woche  ereignete  es 
sich  zuweilen,  dass  der  intermittirende  Typus  sich  wieder  ein- 
stellte, oft  zum  Heile  der  Befallenen,  oft  aber  auch,  namentlich 
wenn  die  Paroxysmen  mit  perniciösen  Frostanfällen  begannen, 
zum  Verderben  der  unter  allen  Zeichen  der  ausgebildetsten 
„Fäulniss"  erliegenden  Kranken  2). 

Die  ganze  Vielgestaltigkeit  eines  ungewöhnlich  bösartigen 
Typhus  ist  es,  die  uns  in  den  zwei  letzten  Bänden  der  Sar- 
cone'sehen  Schrift  entgegentritt,  und  es  würde  überflüssig  seyn, 
in  das  Detail  der,  noch  dazu  höchst  ungeordneten,  Beschreibung 
einzugehen.  Es  ist  schwer  zu  entscheiden,  welchen  Antheil  an 
jener  Bösartigkeit  der  ursprüngliche  Charakter  des  Uebels,  wel- 
chen die  Behandlung  der  neapolitanischen  Aerzte  hatte,  die 
durchaus  nicht  die  musterhafteste  war >;).  So  viel  ist  gewiss, 
dass  neben  den  directen  Veränderungen  der  Blutmasse  vorzugs- 
weise die  Schleimhäute  den  Sitz  der  krankhaften  Thätigkeit 
bildeten,  und  dass  der  grösste  Theil  der  übrigen  Erscheinungen 
in  Folge  dieser  ursprünglichen  krankhaften  Veränderungen 
auftrat. 

Ausführlich  beschreibt  Sarcone  die  Veränderungen,  welche 
sich  an  dem  Blute  der  Kranken  zeigten  4).  Dasjenige,  welches 
in  den  ersten  Tagen  der  Krankheit  weggenommen  wurde,  war 
in  den  meisten  Fällen  mit  einer  aschgrauen,  zähen  Schicht 
(„dichten  Leime")  bedeckt;  der  ßlutkuchen  selbst  hatte  eine 
dunkelröthliche  Farbe.  Beide  Schichten  trennten  sich  oft  sehr 
schnell  von  einander;  den  Blutkuchen  umgab  nur  wenig  gelb- 
liches oder  grünliches  Serum.  —  Sarcone  machte  eine  Menge 
chemischer  Experimente  mit  jener  obersten  Schicht  des  gelasse- 
nen  Blutes,  aus  denen  sich  um  so  mehr  ergibt,  dass  dieselbe  aus 


1)  Sarcone,  93. 

2)  Das.,  96. 

3)  S.  unten. 

4)  Sarcone,  II.  15C  ff. 
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dem  vielleicht  in  Gallerte  unigewandelten  Faserstoffe  des  Bluts 
bestanden  habe  l).  —  Der  Blutkuchen  ging  nach  10  — 12  Stun- 
den in  Fäulniss  über.  Uebrigens  bestanden  zahlreiche  Ueber- 
gänge  von  diesen  Veränderungen  des  Blutes  sowohl  nach  der 
synochalen,  als  nach  der  rein  putriden  Seite  hin.  Die  Neapo- 
litanischen Aerzte  konnten  dieselben  um  so  genauer  beobachten, 
als  sie  in  jedem  Zeitraum,  nicht  selten  bei  demselben  Kranken 
dreimal,  zur  Ader  Hessen.  Mehrere  von  ihnen  Hessen  sich 
durch  jene  Faserstoffschicht  verleiten,  die  Krankheit  für  eine 
entzündliche  zu  halten;  eine  Ansicht,  welche  Sarcone  mit  dem 
besten  Erfolge  widerlegt.  Er  sagt,  unter  Anderin,  er  habe  mei- 
stens starke,  wohlgenährte  und  handfeste  Leute,  wie  die  Schwei- 
zer, behandelt,  und  dennoch  weder  Entzündungen,  noch  phleg- 
monöse Geschwüre  wahrgenommen. 

Von  nicht  geringerer  Wichtigkeit  sind  die  Angaben  über 
das  Leiden  der  Schleimhäute.  Wenn  hier  auch  die  Sorgfalt 
der  berühmten  Beobachter  der  Göttinger  Schleimfieberepideniie 
vermisst  wird,  so  sind  sie  doch  hinreichend,  um  die  Identität 
der  Erscheinungen  mit  denen  jener  Epidemie  dar/.uthun. 

Zunächst  hebt  Sarcone  die  Bedeutung  des  „Gluten"  her- 
vor, jener  zähen  Schleimmassen,  welche  den  Epidemieen  jener 
Zeit,  wie  manchen  neueren,  den  Namen  des  Sehleimfiebers  ver- 
schafft haben,  so  wenig  sich  deshalb  ihre  Verwandtschaft,  ja 
ihre  wesentliche  Identität  mit  dem  Typhus  verkennen  lässt. 

Schon  am  ersten  Tage  der  Krankheit  zeigte  sich  die  Zunge, 
der  Gaumen  und  der  Schlund  mit  einem  weisslichen  Schleim 
belegt,  welcher  später  eine  blassgelbe,  zuletzt  eine  schmutzig 
röthliche  Farbe  annahm,  und  sich  alsdann  nur  auf  dem  Rücken 
der  Zunge   zeigte.  —   Sarcone   folgte   diesen   Veränderungen 


1)  Wir  können  hier  unmöglich  die  Cnixta  pleuritica  der  wahren  entzündli- 
chen Fieber,  sondern  nur  jene  ebenfalls  gelatinöse  Masse  meinen,  welche  bei  den 
adynamischen  Krankheiten  so  häufig  ist,  und  mehr  auf  Zersetzung  des  bereits  vor- 
handenen, als  Erzeugung  neuen  Faserstoffs  beruht.  Ein  Vorgang,  welcher  be- 
kanntlich bei  der  Phthisis,  bei  der  Chlorose  und  selbst  bei  dem  Scorbut  sehr  häufig 
beobachtet  wird.  —  Vergl.  u.  A.  Eisen  mann,  die  Krankheitsfamilie  Typhus. 
S.  13. 
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mit  der  grössten  Aufmerksamkeit,  und  benutzte  sie  mit  Recht 
als  bedeutsame  Anhaltepunkte  der  Prognostik.  —  Die  Bedeu- 
tung jenes  Schleims  ergibt  sich  aber  vorzüglich  aus  den  Resul- 
taten der  nicht  sehr  zahlreichen  Leichenöffnungen.  —  Die  Ge- 
därme waren  meistens  von  schwarzblauen  Striemen  oder  von 
zerstreuten  Flecken,  wie  Petechien,  bedeckt.  Ihre  Höhle  war 
fast  stets  mit  einem  zähen,  glänzenden,  zuweilen  aschgrauen, 
klebrigen  Schleime  überzogen,  der  eine  Art  von  Membran  dar- 
stellte, nach  deren  Entfernung  die  unter  ihr  liegenden  Theile 
meistens  entzündet  oder  abgestorben  erschienen.  Nicht  immer 
waren  die  Veränderungen  im  Dünndarme  beträchtlicher  als  im 
Dickdarme,  welcher  letztere  oft  ausserordentlich  und  an  ver- 
schiedenen Stellen  ungleich  und  blasenartig  ausgedehnt,  in  sei- 
ner Höhle  mit  zähem  Schleim  und  höchst  übelriechenden,  zu- 
weilen den  ganzen  Dickdarm  bis  zum  Zerspringen  ausdeh- 
nenden Kothe  überfüllt  war  l).  Würmer  fanden  sich  nicht 
immer,  noch  stets  an  denselben  Orten,  von  derselben  Grösse 
und  Beschaffenheit  2). 

Aehnliche  Veränderungen  zeigte  der  Magen,  vorzüglich  an 
seinen  beiden  Oeffnungen.  Dieselben  waren  entweder  erysipe- 
latös  geröthet,  oder  mit  Striemen  besetzt,  oder  mit  einem  trü- 
ben, zum  Brandigen  neigenden  Roth  gefärbt,  oder  auch  völlig 
weiss.  Auf  der  Schleimhaut  fand  sich  derselbe  zähe,  stinkende 
Schleimüberzug,  wie  im  übrigen  Darmkanale.  Aehnlich  und 
noch  weit  mehr  der  Schlund.  —  Die  Leber  erschien  nur  in  einem 
Falle  durch  in  Eiterung  übergegangene  Entzündung  verändert; 


1)  Diese  bekannte  Erscheinung  steht  in  einein  interessanten  Gegensätze  zu 
dem  volligen  Mangel  der  Faeces  im  Dickdarme  bei  der  Ruhr,  wo  dieselben  im  un- 
tern Theile  des  Dünndarms  sich  anhäufen.  Ebenso  bekannt  ist  es,  dass,  viel- 
leicht in  Folge  dieser  Anfüllung  des  Dickdarms  im  Abdominaltyphus,  bei  diesem 
letzteren  die  Dnrchfälle  sehr  häufig  fehlen,  während  die  Geschwürbildung  im 
Dünndarme  um  so  mächtigere  Verheerungen  anrichtet.  Dies  findet  nach  den 
Beobachtungen  des  Verfassers  dieser  Schrift  vorzüglich  in  sehr  hosen  Fällen 
Statt,  und  alsdann  geschieht  es  häufig,  dass  sorglosere  Aerzte  es  mit  einem  soge- 
nannten „reinen"  oder  „Cerebraltyphus"  zu  thun  zu  haben  glauben.  —  Vergl. 
Kö'ach  im  Archiv  für  die  gesammte  IMedic.  Bd.  I.  1.  S.  44. 

2)  Sarcone  II,  141  IT. 

Hieseri'i  Unters.  II.  32 
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die  Gallenblase,  wenn  kein  Durchfall,  dagegen  aber  Meteoris- 
mus,  Ischurie,  Convulsionen  dagewesen  waren,  übermässig  er- 
füllt u.  s.  w.  —  In  der  bald  leeren,  bald  vollen  Blase  fand  sich 
ebenfalls  der  zähe  Ueberzug  der  übrigen  Schleimhäute.  —  Die 
Gekrösdrüsen  vergrössert  u.  s.  w.  '). 

In  der  Brusthöhle  3)  fanden  sich  fast  immer  sehr  bedeutende 
gelatinöse,  so  wie  seröse  Exsudate;  die  Lungen  mit  Schleim 
überfüllt,  entzündet,  emphysematös  aufgeschwollen  u.  s.  w. 
Die  grossen  Gefässe  ausgedehnt,  in  denselben  falsche  Polypen. 

Im  Gehirn  fanden  sich  zwischen  der  dura  maier  und  Arach- 
noidea  beträchtliche  seröse  Exsudate,  auf  der  letzteren  ausser- 
dem eine  gelatinöse  Schicht  von  ^  Zoll  (?)  Dicke.  Die  Hirn- 
höhlen mit  Serum,  die  Gefässe  mit  dünnem  Blute  überfüllt. 

Diese  Angaben  werden  hinreichen,  um  unsre  Behauptung, 
dass  die  Neapolitanische  Epidemie  ein  höchst  ausgebildeter  Ty- 
phus, vorzugsweise  Abdominaltyphus  war,  zu  rechtfertigen. 

Als  kritische  Erscheinungen  schildert  Sarcone  Schweisse, 
Urinabgang,  Durchfälle,  Bothlauf,  Mandelgeschwülste  (Paro- 
tiden?),  Blutungen,  Brand  der  äusseren  (Genitalien)  und  inneren 
Theile  u.  s.  w.;  in  der  Genesungsperiode  in  Verbindung  mit  an- 
dern Krisen  einen  eigenthümlichen  krätzartigen  Ausschlag. 
Kritisch  war  vorzüglich  der  7te,  14te  und  21ste  Tag,  aber  Viele 
erlagen  gerade  unter  dem  Sturm  der  kritischen  Bemühungen, 
Viele  auch  den  äusserst  leicht  eintretenden  Bückfällen  und 
Nachkrankheiten  3). 

Es  ist  unnöthig,  die  einzelnen  Symptome  der  Krankheit 
nach  ihrer  prognostischen  Bedeutung  aufzuzählen;  —  zu  den 
heilsamen  gehörten  gehörig  beschaffene  Schweisse,  kritischer 
Schlaf,  bei  Vollblütigen  Nasenbluten,  Taubheit,  welche  in  der 
Mitte  der  zweiten  Woche  eintrat,  Harn  mit  mehligem  Boden- 
satz, Bothlauf  an  den  obern  oder  untern  Theilen,  „Mandelge- 
schwülste",  die  indessen  oft  auch  sehr  ominös  waren,  Bückkehr 


1)  Sarcone,  143  ff. 

2)  Das.,  446  ff. 

3)  Das.,-11,  114  ff. 
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normaler,  vor  Allem  galliger  Stühle,  und  Gelbsucht l).  Stets 
aber  kam  es  vorzüglich  auf  die  Perioden  der  Krankheit  und  auf 
den  allgemeinen  Zustand  an,  ob  diese  Erscheinungen  für  wirklich 
günstig  gelten  konnten  oder  nicht. 

Trotz  dieser  grossen  Bösartigkeit  des  Uebels  wurden  doch 
verhältnissmässig  Viele  erhalten,  und  die  Aerzte  Neapels  be- 
stätigten es  einstimmig  „dass  weit  mehr  genesen  seyen,  als 
es  sonst  bei  Krankheiten  mit  den  nämlichen  Zufällen  der 
Fall  sey  2)." 

Behandlung. 

Wir  wenden  uns  zu  der  Betrachtung  der  von  Sarcone 
und  den  vorzüglichsten  der  übrigen  Neapolitanischen  Aerzte  be- 
folgten therapeutischen  Grundsätze,  welche  natürlich  nach  der 
Verschiedenheit  des  Zeitraums,  der  Erscheinungen  u.  s.  w.  be- 
trächtlich verschieden  waren.  Sarcone  ging  in  dieser  Bezie- 
hung für  den  Anfang  der  Krankheit  von  ihrer  gastrischen  Na- 
tur zugleich  und  ihrer  Verwandtschaft  zu  dem  Wechselfieber 
aus,  und  verordnete  demgemäss  in  der  ersten  Woche  zuweilen 
und  ohne  Nachtheil  einen  Aderlass,  alsdann  ein  Brechmittel 
(Ipecacuanha,  allein  oder  mit  Brechweinstein),  welches  bei  Fort- 
dauer der  gastrischen  Zustände,  bisweilen  mit  einem  Abführ- 
mittel (Bittersalz)  verbunden,  wiederholt  wurde,  und  gab  zu- 
letzt die  Chinarinde  anhaltend,  in  Dosen  von  zwei  Drachmen 
mit  Wasser  oder  als  Bolus.  Kleinere  Dosen  waren  erfolglos. 
Nie  wurde  die  China  gegeben,  ohne  dass  die  Ausleerungen  vor- 
ausgegangen waren,  indem  sich  ihr  Gebrauch  ohne  diese  als 
schädlich  erwiesen  hatte  3). 

Gegen  die  heftigen  Kopfaffectionen  (bei  dieser  gelinderen 
Form  der  Krankheit)  zog  Sarcone  örtliche  Blutentziehungen 
und  Vesicatore,  gegen  die  Convulsionen  einfache  warme  Bäder, 
Moschus,  zuweilen  Kampher,  leichte  Opiate,  letztere  vorzüglich 


1)  Sarcone,  II,  S.  133  ff. 

2)  Das.,  137. 

3)  Das.,  III.  p.  182  ff. 
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bei  hartnäckiger  Schlaflosigkeit  in  Gebrauch.  —  Zum  Getränk 
verdünnte  Pfian/.ensäuren  '). 

Unter  dem  Einflüsse  der  China  hörte  das  Fieber  oft  ohne 
merkliche  Krisen  auf.  Indessen  musslen  als  solche  doch  ein 
mehliger,  milchiger  oder  ziegelmehlartiger  Bodensatz  im  Harne, 
schwache  nächtliche  Schweisse,  gelindes  Erbrechen  und  Durch- 
fälle, grindige,  Frieselartige  Hautausschläge  u.  s.  w.  angesehen 
werden.  Bei  Manchen  ging  die  Krankheit  unter  dem  Gebrauche 
der  China  in  ein  viertägiges  Wechselfieber  über  2). 

In  den  ausgebildeteren  typhösen,  Anfangs  mit  heftigem, 
nicht  remittirendem  Fieber  auftretenden  Fällen  wurde  vor 
Allem  zur  Ader  gelassen,  und  dann  ebenfalls  die  übrigen  Aus- 
leerungen vorgenommen,  von  der  China  aber  nicht  eher  Ge- 
brauch gemacht,  als  bis  sieh  deutliche  Remissionen  zeigten.  Man 
pflegte  sie  in  diesen  Fällen  mit  Mittelsalzen  zu  verbinden;  nie 
aber  berneisterte  sie  diese  Formen  des  Uebels  mit  der  bei  den 
einfacheren  so  oft  beobachteten  Leichtigkeit.  —  In  den  ausge- 
bildeten adynamischen  Formen  leisteten  Säuren  noch  das 
Meiste. 

Nach  der  Epidemie  kamen  drei-  oder  viertägige  Wechsel- 
fieber, Wassersuchten  und  Phthisen  am  häufigsten  vor  3). 


1)  Sarcone,  III,  p.  195. 

2)  Das.,  p.  208  ff. 

3)  Sarcone  selbst  führt  noch  folgende,  meist  früher  als  die  seinige  erschie- 
nenen Schriften  an  (II,  3): 

a)  Cantera,   Saggio  su  le  malattie  di  quest  anno  1764.    Con  un  tratlato  del 
bahatito  salazarino,  cui si  aggiunge  l'opusculo  del  Bayer  ecc.   Nap.  1764.  8. 

b)  Leltere  concernenti  l'epidemia  soff,    in   Napoli,   scrilte  da  D.  Francesco 
Merli  a  D.  Lorenzo  Zona.   Nap.  1764.  4. 

c)  Joh.  Kaptista  de  Bnnis,  de  febre  populari  Neapolitana  libri  duo.    Neap. 
1764.  4.  (In  Hexametern). 

d)  Colestin.   Cominale,    Historia  physico-medica  epidemiae  neapolitanae 
anno  lld.   Neap.  17C4.   4. 

e)  Domenico  d  e  M  u  t  i ,  Leltera  sulla  cagione  universale  della  cosliluzione  epi- 
demica dfll  anno  1764  in  questa  citta  di  Napoli  ecc.   Nap.  1764.  8. 

f)  I'epe,  Ant.  il  medico  di  Lello,  osia  disserlazione  su  {'epidemica  constitu- 
tione dell'  anno  1765.  Napoli  1765.  (Von  Sarcone  nicht  angeführt). 
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Die    Krankheitsconstitution    der    Norinandie    in    den 
Jahren  1763—1777.  —  Iiepecq  de  la  Cloture. 

Die  umfassenden  und  werthvollen  Beobachtungen  von  de 
la  Cloture,  einem  durchaus  Hippokratischen  Arzte,  schliessen 
sich  am  Passendsten  hier  an.  Sie  verdienten  die  Auszeichnung, 
auf  Kosten  der  Regierung  herausgegeben,  und  den  Aerzten 
Frankreichs  als  Muster  der  Beobachtung  von  Volkskrankheiten 
empfohlen  zu  werden.  Der  innige  Zusammenhang  der  von  de 
la  Cloture  geschilderten  mit  den  Ereignissen  zu  Neapel  und 
in  der  Schweiz  lässt  sich  keinen  Augenblick  verkennen.  De  la 
Cloture,  welcher  den  Veränderungen  der  Witterung  mit  grosser 
Aufmerksamkeit  folgte,  bemerkt,  dass  der  Winter  des  Jahres 
l7£f  sich  durch  eine  höchst  auffallende  Gelindigkeit  auszeichnete, 
dass  im  November  mehrere  Wochen  lang  der  Südwestwind, 
der  schweizerische  Föhn,  vorherrschte,  und  dass  diese  feucht- 
warme Beschaffenheit  der  Witterung,  in  Verbindung  mit  häufi- 
gen Stürmen,  Gewittern  und  Ueberschwemmungen,  bis  zum  Jahr 
1765  fortdauerte.  Die  gewöhnliche  Ordnung  der  Jahreszeiten 
erschien  durchaus  abgeändert,  und  dieser  Umstand  wurde  zur 
Quelle  einer  katarrhalisch -faulen  Constitution,  die  am  Ende 
des  Sommers  1763  ihren  Anfang  nahm,  bis  in  den  Herbst  unter 
allen  Gestalten  des  Katarrhs  fortdauerte,  und  gegen  den  No- 
vember hin  eine  Verwickelung  von  einer  gallichten,  faulen  Na- 
tur annahm,  die  sie  sehr  lange  beibehielt1). 

Wie  zu  Neapel,  so  wurde  auch  zu  Caen  die  Entwickelung 
des  Drama's  durch  einfache,  rheumatisch-katarrhalische  Uebel 
eingeleitet.  Auch  hier  gingen  diese  rheumatischen  Krankheits- 
formen sehr  bald  in  den  gastrischen  Charakter  über,  Koliken 
und  einfach-gastrische  Fieber  erzeugend.  Zuerst  litten  beson- 
ders Kinder  (diese  mit  grosser  Neigung  zu  soporösen  Aff'ectionen), 
alte  Personen  und  Weiber.  Die  katarrhalischen  Bnislaftectionen 
hatten  fast  stets  in  gastrischen  Zuständen  ihre  Quelle.  Allmälig 
wurden  „falsche  Lungenentzündungen"  häufiger,  deren  Zusam- 


1)  DelaCloture,  p.  44, 
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menhang  mit  den  eben  angeführten  Eigentümlichkeiten  der  Wit- 
terung de  la  Cloture  sehr  klar  erkannte  *).  Deshalb  vermied 
unser  Beobachter,  eingedenk  eines  alten  bewährten  Satzes  2), 
den  Aderlass,  und  verordnete  statt  dessen  Brech-  und  Abführ- 
mittel. Immer  deutlicher  offenbarte  sich  der  wahre  Charakter 
aller  dieser  Erscheinungen,  als  im  Januar  und  Februar  1764, 
besonders  bei  jungen  Mädchen,  ächte  brandige  Bräunen  vor- 
kamen, bei  denen  nächst  zeitigen  Brechmitteln  der  Gebrauch 
der  China  vorzügliche  Dienste  leistete  3).  —  Im  Fortgange  des 
Winters  nahm  die  Neigung  der  „hitzigen,  nachlassenden  Fie- 
ber" zu  galligem  und  fauligem  Charakter  immer  mehr  zu,  be- 
sonders bildete  sich  nun  die  Wurmcomplication  aus,  und  diese 
war  es,  welche  sich  im  Frühlinge,  nachdem  die  Winterregen 
und  die  feuchte  warme  Witterung  durch  die  ersten  warmen, 
heitern  und  schönen  Tage  waren  ersetzt  worden,  zu  dem  fürch- 
terlichsten Symptom  der  herrschenden  Fieber  ausbildete.  Wie- 
derum offenbarte  sich  diese  Wendung  der  nunmehr  ihrer  Höhe 
zueilenden  epidemischen  Constitution  zuerst  bei  den  Kindern  *). 
Höchst  interessant  aber  ist  die  Bemerkung,  dass  sich  die  vor- 
her einfachen  rheumatischen  Fieber  und  Koliken,  mit  denen 
sich  die  Reihe  der  epidemischen  Erscheinungen  eröffnet  hatte, 
in  dieser  Zeit  durch  einen  ächten  Frieselausschlag  entschieden. 
Eine  neue  Bestätigung  unsres  alten  Satzes  von  der  Verbindung 
des  typhösen,  erysipelatösen  und  rheumatischen  Processes,  die 
hier,  in  einem  der  endemischen  Erzeugung  des  Frieseis  so  gün- 
stigen Lande,  noch  weniger  auffallen  kann. 

Die  grosse,  fast  ausschliessliche  Geneigtheit  dieser  Friesel- 
form,  das  Magenlebersystem  zum  Hauptheerde  der  örtlichen 
Afl'ectionen  zu  machen,  hörte  mit  dem  Ende  des  anhaltenden 
Regens  und  der  Südwinde  im  März  auf.     Seit  den  nun  eintreten- 


1)  De  la  Cloture,  p.  63. 

2)  ,,/>*  pleun'tide  sariguinis  dttraclioni impedfmenlo  sunt  tempus  anni  dolor 
lateris  vel phlegmöne^  bilis.u  Hippocr.de  humorib.  infine. 

3)  DelaCloture,p.69.72. 

4)  Ders.,  p,  80, 
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den  Frösten  und  Nordoslwinden  gewannen  Brustaffectionen  als 
Lokalzufälle  des  Frieseis  die  Oberhand  *).  Die  Ausdünstung, 
sagt  unser  Beobachter  -),  der  Schweiss,  der  Frieselausschlag  auf 
der  Haut,  gaben  damals  eine  sichere  Krisis  von  allen  beunruhi- 
genden Zufällen  der  Brust  ab,  so  wie  die  Schweisse  und  der 
Frieselausschlag  vorher  die  Koliken  vertrieben  hatlen.  Die 
Veränderung  der  Witterung  brachte  diesen  Unterschied  her- 
vor, die  Constitution  aber  blieb  im  Grunde  ebendieselbe.  — 

Unter  diesen  Umständen  bietet  das  intercurrirende  Auftre- 
ten der  Blattern,  der  Masern,  der  Röthein  und  der  Ruhr3)  seit 
dem  Frühling  bis  zum  Herbste  des  Jahres  1764,  in  welcher 
letzteren  Jahreszeit  besonders  die  Blattern  eine  ziemliche  Höhe 
erreichten,  und  besonders  an  der  ausgebildet  typhösen  Krank- 
heitsstimmung den  entschiedensten  Antheil  nahmen,  Nichts  Auf- 
fallendes dar  *).  Die  eigentliche  Akme  dieser,  ganz  Frankreich 
überziehenden,  aber  nicht  sehr  gefährlichen  Epidemie  fiel  in 
den  Herbst  1765.  Noch  im  Jahre  1767  war  sie  nicht  ganz  ver- 
schwunden 5).  Ausserdem  wurden  als  Zwischenkrankheiten  in 
dieser  Periode  im  Herbst  1764  einfache  Anginen,  Schlagflüsse, 
katarrhalische  Zustände  und  Wechselfieber  beobachtet,  die  in  den 
vorhergehenden  Jahren  ziemlich  selten  gewesen  waren.  Diese 
letzteren  näherten  sich  häufig  den  anhaltenden  typhös-gastri- 
schen Fiebern,  und  gaben  ihre  Hartnäckigkeit  unter  Anderm 
auch  durch  die  Erfolglosigkeit  der  gegen  sie  in  Gebrauch  ge- 
zogenen China  zu  erkennen. 

o 

So  gross  unserm  Beobachter  der  Antheil  erscheint,  den  die 
vom  Sommer  1763  bis  zum  Winter  17{j-J  anhaltende  Feuchtig- 
keit auf  diese  im  Allgemeinen  „katarrhalisch -gastrische"  Con- 
stitution  übte,   für  so  unverkennbar  er  den  Einfluss  der  kalten 


1)  DelaCloture,p.  108. 

2)  Ders.,  p.  121. 

3)  Ders.,  p.  181.  —  Esmuss  bemerkt  werden,  dass  die  Ordnung  in  der  Schrift 
delaCloture's  nicht  die  beste  ist.  Von  p.  181  an  kommt  er  wieder  ausführlich 
auf  die  bereits  früher  geschilderten  Ereignisse  zurück. 

4)  Ders.,  p.  122. 

5)  Ders.,  p.  131, 
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und  trockenen  Witterung,  welche  mit  dem  Winter  17££  herr- 
schend wurde,  auf  die  Umänderung  der  Krankheitsconstitution 
hält1),  so  erlaubt  scheint  es  zu  seyn,  den  Zweifel  zu  hegen, 
ob  diese  nun  folgende  Steigerung  der  epidemischen  Constitution 
wirklich  von  diesen  Witterungsverhältnissen  abhing,  oder  ob 
sich  dieselbe  auch  ohne  diese  letzleren  ausgebildet  haben  würde. 
Sey  dem  indess  wie  ihm  wolle.  Sehr  richtig  ist  jedenfalls  die 
Bemerkung,  dass  sich  dieser  Einfluss  erst  im  Sommer  1765 
recht  deutlich  zu  offenbaren  anfangen  konnte.  Im  Winter 
17{l-f  dauerten  die  früheren  Katarrhe,  häufig  zum  Keuchhusten 
gesteigert,  fort,  bis  denn  endlich  die  „bösartigen  Fieber"  an 
die  Spitze  der  epidemischen  Ereignisse  traten.  Die  Eigentüm- 
lichkeit derselben  ist  hinlänglich  charakterisirt,  wenn  wir  be- 
merken, dass  „herumziehende  Gliederschmerzen,  Abgeschla- 
genheit, Uebelkeit,  Brechen,  wässrige  und  stinkende  Durch- 
fälle, Zufälle  von  Würmern  und  Petechien,"  mit  denselben  ver- 
bunden waren,  dass  die  bisher  so  wohlthätigen  Brechmittel, 
selbst  gelinde  abführende  Mittel,  die  Kranken  in  eine  beunru- 
higende Angst  versetzten,  heftig  purgirten,  dass  Aderlässe  sehr 
bedenklich  waren,  dass  die  China  und  Vesicatore  bessere  Dien- 
ste leisteten,  und  dass  der  Tod  unter  allen  Erscheinungen  der 
äussersten  Adynamie  erfolgte  2).  Als  eine  zweite  Art  dieser 
Fieber  schildert  de  la  Cloture  eine  Varietät  des  Typhus,  die 
offenbar  mit  der  Nervosa  lenla  Huxham's  zusammenfällt3). 
Wenn  aber  unser  Beobachter  denjenigen  Zeitraum  dieser  Epi- 
demie, in  welcher  (nach  Wiedereintritt  warmer  Witterung  im 
April  1765)  der  Hinzutritt  des  von  ihm  selbst  als  symptoma- 
tisch erkannten  Krystall-Friesels  die  höchste  Steigerung  der 
Krankheit  anzeigte,  als  eine  ganz  neue  und  besondere  Constitu- 
tion schildert,  so  ist  unverkennbar,  dass  er  hierbei  in  den  Fehler 
einer  Alles  zersplitternden  Systematik  verfiel  *).  Bei  dieser  Cele- 


1)  DelaCIoture,  p.  147. 

2)  Der«.,  p.  150. 

3)  S.  oben  S.  413. 

4)  De  la  Cloture,  p.  168, 
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genheit  führt  de  la  Cloture  das  Ergebnis»  der  einzigen  in  die- 
ser Periode  der  Epidemie  angestellten  Section  an,  die  indess 
zufolge  ihrer  Oberflächlichkeit  durchaus  kein  Resultat  gab  *). 
Brech-  und  Abführmittel  nützten  zu  Nichts,  als  die  Ueberbleib- 
sel  der  Lebenskräfte  zu  untergraben,  eben  so  nutzlos  waren 
Anliseptica.  Die  früher  so  nützlichen  Blasenpflaster  durften  jetzt 
kaum  in  Anwendung  gezogen  werden ,  und  eben  so  zweifelhaft  war 
der  Erfolg  der  China  2).  —  Mit  dem  Eintritt  kalter  und  trockner 
Witterung  im  Mai  fing  die  Epidemie  an,  ihrem  Ende  entgegen- 
zugehen. Es  wird  hinreichend  seyn,  anzumerken,  sagt  unser 
Schriftsteller,  dass  der  sehr  wässrige  und  im  Anfang  stinkende 
Durchfall  nach  und  nach  galligter  wurde  und  den  einzigen 
Weg  zur  Reinigung  abgab,  dass  man  die  China  nicht  in  grossen 
Dosen  geben  durfte,  und  dass  man  sie  selbst  entbehren  konnte; 
die  Blasenpflaster  aber  waren  keineswegs  unnütz,  wie  bei  dem 
vorhergehenden  Friesel 3). 

Die  Angaben  de  la  Cloture's  über  die  Krankheiten  der 
Jahre  1766  und  1767  sind  sehr  ungenau.  Er  spricht  von  einer 
allmäligen  Abnahme  der  „schwarz-galligen"  Constitution,  ohne 
auf  die  Zeitrechnung  Rücksicht  zu  nehmen.  Im  Herbste  1767 
erschien  die  Influenza4),  die  Nichts  Besonderes  darbot.  Der 
Winter  17|^  war  trocken,  und  reich  an  Süd-  und  Südostwinden. 
Die  herrschenden  Krankheiten  waren  falsche  Pneumonieen, 
Durchfälle,  Ruhren,  Cholera  und  einzelne,  der  eben  verschwin- 
denden „Nervosa  lenta"  sich  annähernde  Krankheitsformen. 
Mit  dem  April  1768  aber  hörten  diese  auf,  und  sie  bezeichne- 
ten so,  sagt  de  la  Cloture,  das  Ende  einer  Constitution, 
welche  ihre  Herrschaft  länger  als  dreissig  Monate  hintereinan- 
der behauptet  hatte. 

Mit  dem  Jahre  1768  beginnt  unser  Schriftsteller  eine  neue 
Periode  der  von  ihm  beobachteten  Constitutionen,  die  „schlei- 


1)  DelaCloture,  p.  170. 

2)  Ders.,  p.  172. 

3)  Ders.,  p.  181. 
V)  S.  unten. 


506 

[1757.] 

mige,"  der  er  im  J.  1769  die  „gallige,"  im  J.  1770  die  „faule" 
folgea  lässt.  —  Die  nähere  Betrachtung  dieser  epidemischen 
Vorkommnisse  würde  uns  indess  in  eine  neue  Periode  führen, 
welche  jenseits  der  Grenzen  dieses  Abschnitts  unserer  Unter- 
suchungen liegt.  Wir  sind  bis  jetzt  unserm  Beobachter  nur  so 
weit  gefolgt,  als  es  nöthig  schien,  um  die  grosse  Verbreitung 
der  epidemischen  Constitution  zu  beweisen,  deren  schärfste 
Ausprägung  uns  die  Schilderung  Sarcone's  an  die  Hand 
gab.  — 

Allgemeine  Verbreitung  der  Ruhr  in  den  Jahren  1760 

—  1767. 

Die  Buhren  spielen  in  der  Geschichte  der  Krankheiten 
dieses  ganzen  Zeitraums  eine  ansehnliche  Bolle,  nicht  allein 
durch  die  Bedeutung,  die  sie  an  sich  selbst  haben,  als  vielmehr 
wegen  ihres  innigen  Zusammenhanges  mit  den  Wechselfiebern 
einerseits,  mit  den  Typhen  andererseits.  Irren  wir  nicht,  so 
ist  hier  das  allgemeine  Gesetz,  dass  der  Cyklus  der  Volks- 
krankheiten, wo  er  zu  seiner  vollen  Entwickelung  gelangt,  mit 
jenen  beginnt,  dann,  unter  dem  Einflüsse  begünstigender  Wit- 
terungsverhältnisse, in  die  Buhr  übergeht,  um  hierauf  in  dem 
Typhus,  gleichviel  ob  typhöse  Wechselfieber  oder  ausgebilde- 
ter Typhus,  Schleimfieber  u.  s.  w. ,  seine  Höhe  zu  erreichen, 
und  zuletzt  durch  die  Buhr  hindurch  wieder  in  die  Elemente 
seines  Beginns  überzugehen,  während  sich  diesem  ganzen  Ver- 
laufe fortwährend  Masern,  Scharlach,  Blattern,  Garotillo  und 
Lungentyphus  hinzugesellen. 

1757—1762.      Ruhr   und  Petechialtyphus    zu  Mainz. 

Strack. 

Die  Nachrichten  Strack's  über  die  epidemischen  Krank- 
heiten der  genannten  Jahre  stehen  den  meisten  übrigen  Dar- 
stellungen bedeutend  nach.  Namentlich  wird  in  denselben  die 
Erkenntnis«  des  Zusammenhanges  der  epidemischen  Ereignisse 
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gänzlich  vermisst.  Zu  Mainz  herrschte  die  Ruhr  in  den  drei 
Sommern  1757—1759,  ohne  besonders  verbreitet  zu  seyn  1). 
Strack  ist  der  Meinung,  dass,  ausser  der  bedeutenden  Som- 
merhitze dieser  Jahre,  vorzüglich  die  Durchzüge  der  französi- 
schen Truppen,  unter  denen  die  Ruhr  herrschte,  zur  Verbrei- 
tung der  Krankheit  beigetragen  haben,  indem  diese  vorzugs- 
weise diejenigen  Orte  befiel,  welche  von  den  Truppen  berührt 
wurden  2).  Indess  herrschte  die  Ruhr  doch  auch  im  Sommer 
1759,  in  welchem  keine  derartigen  Durchzüge  Statt  fanden. 
Diese  Epidemie  schien  sich  vorzüglich  von  Wiesbaden  aus 
über  den  Rheingau  nach  Frankfurt  u.  s.  w.  3)  zu  verbreiten; 
wir  haben  indess  oben  gesehen,  wie  sie  in  dieser  Zeit  fast  ganz 
Europa  überzog.  Strack  sucht  indess  auch  diese  Verbreitung 
vorzüglich  auf  die  damaligen  Kriegsereignisse  zurückzuführen. 

Die  nosologischen  Ansichten  des  genannten  Arztes  über 
die  Ruhr  sind  befriedigend.  Vor  Allem  sieht  er  in  der  Ruhr 
ein  allgemeineres  Leiden,  welches  sich  auf  der  Schleimhaut 
des  Dickdarms  concentrirt,  und  in  den  Durchfällen  erblickt 
er  mehr  oder  weniger  etwas  Kritisches  4).  Mit  diesen  Sätzen 
steht  die  gänzliche  Verwerfung  narkotischer  und  adstringiren- 
der  Arzneien  in  Verbindung5),  statt  deren  er  mit  Degner  6), 
dessen  Meinung  von  Verderbniss  der  Galle  als  Ursache  der 
Ruhr  er  übrigens  mit  Recht  nicht  beipflichtet,  die  Ipecacuanha, 
später  unter  den  bekannten  Umständen  das  Rheum  anwendet  7). 
Andere  Krisen,  z.  R.  durch  die  Haut,  wollte  Strack  nie  be- 
merkt haben  T). 


1)  Im  Sommer  1757  befiel  sie  nach  Strack's  Angabe  ungefähr  200  Perso- 
nen. Praefat.  —  Die  Ruhr  hatte  zu  Mainz  zuletzt  in  den  Jahren  1735  und  1743 
geherrscht. 

2)  z.  B.  Niederingelheim,  Castel,  Winternheini,  Ebersheim,  —  Kreuznach, 
Dromersheim,  Laubenheim,  Bodenheim. 

3)  Zu  Frankfurt  starben  in  einer  Woche  50  Personen  an  der  Ruhr.  Strack, 
p.8. 

4)  Strack,  p.46,47. 

5)  Ibid.  ,p.  48. 

6)  Ibid.,  p.  52  seq. 

7)  Ibid.,  p.  72. 
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Zuweilen  „verband  sich  die  Ruhr  mit  einem  Tertianfieber." 
In  Fällen  dieser  Art  nützte  indess  die  China  Nichts,  und  diese 
Gestaltung  der  Krankheit  hatte  auf  die  Behandlung  keinen  Ein- 
fluss.  Bei  der  China  beobachtete  Strack  niemals  die  bei  an- 
dern! Verfahren  sehr  häufigen  IVachkrankheiten ,  namentlich 
hydropische  Affectionen,  Leberverhärtung,  Gicht,  Asthma  u. s.w. 
Aus  einem  ähnlichen  Grunde  enthält  die  Schrift  auch  keine 
Sectionsberichte. — Eines  genaueren  Eingehens  in  die  den  Typhus 
der  Jahre  1760  —  1762  betreffende  Schrift1)  desselben  Arztes, 
können  wir  uns  füglich  überheben,  da  dieselbe  vorzugsweise 
aus  Krankengeschichten  besteht.  Indessen  ist  die  Bemerkung 
nicht  uninteressant,  dass,  als  der  Typhus  zu  Ende  des  Jahres 
1762,  nachdem  vom  August  an  feuchtes,  regnerisches  und  nebe- 
liges  Wetter  geherrscht,  und  nachdem  neue  Züge  von  Truppen 
Statt  gefunden  hatten2),  ein  vorzugsweises  Leiden  der  Respi- 
rationsorgane beobachtet  wurde,  welches  deutlich  genug  daran 
erinnert,  dass  gleichzeitig  eine  der  ausgeprägtesten  Epidemieen 
des  Alpenstichs  die  Schweiz  durchzog3).  Strack  behandelte 
diese  Krankheit  nach  den  allgemeinen  Grundsätzen  des  Typhus. 
Ein  sehr  unglücklicher  Gedanke  indess  war  es,  vorzugsweise 
in  wiederholten  Aderlässen  Heil  zu  suchen.  WelchdS  Erfolg 
dieses  Verfahren  gehabt  habe,  geht  am  Besten  aus  Strack's 
eigenen  Worten  hervor  *). 


1)  S.  i.  Schriftenverz. 

2)  Ende  des  siebenjährigen  Krieges  durch  den  Hubertsburger  Frieden  (15. 
Febr.  1763). 

3)  S.  oben  S.  488. 

4)  „Primum  ortumfrigus  (Strack,  de  morbo  cum  pelechiis,  p.  210.J  cum 
eodemque  acutus  lateris  sive  dextri  sive  sinistri  dolor  est :  finitoque  frigore  exci- 
tatus  calor  est,  qui  continenter  exarsit.  Huic  dolor!  lateris  tussis  accessit,  per 
quam  tenax ,  ut  albumen  ovorum ,  at  rufa  pituila  excrela  est.  Respiralio  densa 
erat,  et  Spiritus  ob  vehementem  dolorem  dijjficilis ;  inter  haec  etiam  tussis  sicca, 
quae  nihil emollila  est,aegrum  exeruciavit.  Arteriarum pulsus parvus,frequens, 
et  celuti  suppressus  erat:  quipost  missum  sanguinem  celer  et  plenus  evenit. 

Extractus  ex  aliorum  vena  sanguis  tnagis ,  ex  aliorum  vero  minus  glutino- 
sus  erat ;  nonnunquam  etiam  in  crustam  inflatmnatoriam  coivit.  Caeterum  hujus 
quidem  muci plus  erat,  ubi  morbus  jam  insedit,  quam  ubi ineepit. 

Mittut  vero  Herum  ilerumque  sanguis,  et  imposita  supra  dolentem partern 
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Die  FeldJirankheiten  der  Jahre  1761  — 1763.     Mo  uro. 

An  dieser  Stelle  mag  es  vergönnt  seyn,  wiederum  der 
Feldkrankheiten  zu  gedenken,  die  in  dieser  Zeit  unfern  des  so 
eben  betrachteten  Schauplatzes  Verwüstungen  anrichteten,  die 
sich  allerdings  auch  lediglich  durch  die  Verhältnisse  des  Lager- 
lebens, und  besonders  der  Lazarethe  gebildet  haben  würden, 
die  aber  doch  gerade  in  dieser  Zeit  durch  die  allgemeine  Krank- 
heitsstimmung eine  wesentliche  Steigerung  erfuhren. 

Die  Schrift  Monro's  ist  durchaus  von  dem  Geiste  Pringle's 
beseelt,  ohne  jedoch  ihr  Vorbild  zu  erreichen.  Sie  selbst  in- 
dess,  und  die  Zusätze  ihres  französischen  Uebersetzers,  Begue 
de  Presle,  bezeugen  die  grosse  Wichtigkeit,  die  man  einem 
bis  auf  Pringle  gänzlich  vernachlässigten,  hochwichtigen  Zweige 
der  Staatsarzneikunde  angedeihen  liess. 

Bald  nach  der  Eröffnung  des  Feldzuges  im  Herbste  1760 
zeigten  sich  in  dem  vereinigten  Lager  der  englischen  und  deut- 
schen Truppen  bei  Warburg  in  Westphalen,  während  es  meh- 
rere Monate  lang  fast  unaufhörlich  regnete,  die  gewöhnlichen 
Feldkrankheiten,  Durchfälle,  Buhren,  bösartige  Fieber.  Im 
Hauptlazarethe  zu  Paderborn  steigerten  sich  diese  zu  dem  ent- 
schiedensten Typhus,  der  sich  erst  verlor,  nachdem  man  die 
Kranken  in  den  Häusern  der  Stadt  vertheilen  konnte  ').  Die- 
selbe Massregel  verhinderte  auch  späterhin  das  bedeutendere 
Imsichgreifen  der  allerdings  auch  im  folgenden  Jahre  niemals 
^anz  verschwindenden  Krankheit. 

Die  Erscheinungen  derselben  werden  von  Monro  gut,  ob- 
schon  ohne  Ordnung  beschrieben.  Seine  Darstellung  bietet 
Nichts  Besonderes  dar,  ausser  dass  zuweilen,  ausser  den  sehr 


f Omenta  emoUienlia ,  applicata  item  emplastra  vesicatoria  lata;  atque  jnlapia 
refi  igerantia  decoclaque  emoUienlia  cum  nitro  et  multo  oxymeUe  squillilico, 
scilicet  quae  pleurilicos  juvare  consuescunt ,  tiecquicquam,  eliam  ubi  ab  ipso 
morbi  prinripio  adkibi ta  fuerint ,  profecerunt.  Nulla  namque  Sputa  coeta  e.rie* 
runt.  Accessit  quinto  die  delirium;  magis  intenta  febris  est;  urina  flmnmea 
evenit;  secuta  gangraena  est ,  quae  aegrum  die  septimo  jugulaeit£ 

1)  Monro,  v.  1  ff.  (A.  d.  Franz.  des  Begue  de  Presle,  Altenl).  1771.  Th.  2. 
S.  1  ff.) 
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gewöhnlichen  und  fast  immer  kritischen  Parotiden,  auch  Ge- 
schwülste in  der  Achselgrube  und  Bubonen  vorkamen  ').  Pe- 
techien waren  sehr  häufig.  Die  Behandlung  ist  fast  ganz  die 
Pringle's,  namentlich  in  Bezug  auf  die  China,  die  Monro 
noch  weit  häufiger  benutzte,  und  zwar,  wie  es  scheint,  ohne 
sich  der  ganzen  Bedeutung  dieses  Verfahrens  klar  bewusst  zu 
seyn. 

Dasselbe  gilt  von  der  Ruhr,  welche  gleichzeitig  mit  dem 
Typhus  epidemisirte,  und  sich  häufig  mit  demselben  verband. 
Ebenso  waren  auch  in  diesem  Feldzuge  Wechselfieber  mit  ihrem 
ganzen  Gefolge  sehr  häufig,  und  damit  Nichts  der  vollständi- 
gen Analogie  mit  den  Beobachtungen  Pringle's  fehle,  so  er- 
griff auch  die  Influenza  im  Jahre  1762  die  Truppen  2). 

1762.     Influenza.     Fortdauer  und  höhere  Ausbildung 

der    erysipelattfsen    Krankheitsconstitution.       Wien, 

London.   —  Mertens.     Baker. 

Niemals  vielleicht  hat  sich  der  rein  intercurrirende,  von 
den  übrigen  Ereignissen  auf  dem  Gebiete  der  Volkskrankheiten 
unabhängige  Charakter  der  Influenza  deutlicher  offenbart,  als 
in  der  Epidemie  von  1762,  welche  für  Europa  in  den  März  bis 
September  des  genannten  Jahres  fiel 3).  Die  Erscheinungen 
derselben  wichen  nicht  wesentlich  von  ihrer  gewöhnlichen  Ge- 
staltung ab;  zum  deutlichen  Beweise  aber,  dass  der  ihr  vorher- 
gehende und  in  ihr  selbst  sich  hier  und  da  offenbarende  erysi- 
pelatöse  Krankheitscharakter 4)  durchaus  nicht  erloschen  sey, 
trat  nun  die  Ruhr  an  die  Spitze  der  Krankheiten,  begünstigt 
allerdings  durch  die  enorme  Sommerhitze  des  Jahres  1762  5), 
aber  doch  gewiss  nicht  ohne  den  bei  einer  durchaus  ähnlichen 


1)  Monro,  p.  42  (Hebers,  p.  52). 

2)  Ibid.,  p.  137  (Ueber».  p.  352). 

3)  S.  Gluge. 

4)  Vergl.  Hist.  pathol.  UnterB.  I.  318. 

5)  Zu  Götliugen  beobachtete  man  14  Tage  110  ■  Fahrenkeit  =  48 1  Reauin. 
in  der  Sonne.  Vergl.  Schnurrer. 
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Gelegenheit  hundert  Jahre  irüher  von  Sydenham  erkannten 
Zusammenhang  mit  den  allgemeinen  Vorkommnissen  dieser  Zeit. 
So  herrschte  die  Ruhr  in  den  weitesten  Kreisen  über  ganz  Eu- 
ropa, während  sich  gleichzeitig  die  Typhen  immer  mehr  aus- 
bildeten. 

1762.     Ruhr.     London.  —  Baker. 

Zu  London  folgte  der  Grippe  die  Ruhr  auf  demFusse  nach. 
Sie  begann  zu  Ende  Juli  1762,  und  nahm  um  so  mehr  die  all- 
gemeine Aufmerksamkeit  in  Anspruch,  als  sie  seit  langer  Zeit 
nicht  beobachtet  worden  war.  Die  Jahreszeit  war  ausseror- 
dentlich heiss  und  trocken,  nur  zuweilen  fiel  Regen.  Die  Epi- 
demie, welche  bis  zum  November  in  einer  ausserordentlichen 
Extensität  herrschte,  ergriff  vorzüglich  die  niederen  Stände, 
am  heftigsten  Kinder  und  schwächliche  Personen.  Die  Erschei- 
nungen der  Krankheit  boten  Nichts  Ungewöhnliches  dar,  und 
kamen  fast  ganz  mit  denen  von  Degner  beschriebenen  über- 
ein l).  Unter  denselben  verdient  die  oft  gänzlich  mangelnde 
Harnsecretion,  die  Gefahr  des  reinen  Blutabgangs  oder  noch 
mehr  stinkenden  Wassers,  des  Schluchzens,  der  Schlund- 
lähmung,  der  Aphthen  hervorgehoben  zu  werden.  Wie  ge- 
wöhnlich litten  während  der  Epidemie  viele  Personen  an  leich- 
ten Durchfällen,  die  fast  nie  ärztlicher  Hülfe  bedurften.  Ge- 
rade diese  gefahrlosen  Durchfälle  wurden  sehr  häufig  durch 
den  Genuss  des  Obstes  hervorgerufen,  welcher  sich  überhaupt 
selbst  bei  der  Ruhr,  wie  es  schon  Alexander  von  Tralles 
erfuhr2),  offenbar  nützlich  erwies3). 

Therapeutisch  scheute  sich  Baker  in  keiner  Periode  des 
Uebels  vor  dem  Aderlasse,  sobald  ihn  die  Heftigkeit  des  Fie- 
bers oder  der  Entzündung  zu  erfordern  schien.  Aber  am  wich- 
tigsten war  der  Gebrauch  der  Brechmittel,  namentlich  des  kräf- 


1)  S.  oben  S.  383. 

2)  „Olda  yaQ  tcvaq  Jictfianxerct  Tqatpivtat;  nXilova,  xai  TiXelox;  äno&iQa- 
nev&ivtaq  äßidmuiq  airolq  rtjq  xonfiov  6tax<"(> y&tio>i<;.  Kai  äidovq  Je  ara<fv).alq 
7iaft7i6X).at<;  /n^na^evot';." 

3)  S.  unt.  Zimmermann. 
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tigeren  Brechweinsteins,  den  Baker  um  so  ausschliesslicher 
anwandte,  als  er  sich  theils  von  einer  specifischen  Wirkung 
derlpecacuanha  nicht  zu  überzeugen  vermochte,  theils  auch  von 
jenem  die  so  hülfreichen  Schweisse,  und  zugleich  die  nur  ihm 
folgenden  kritischen  Durchfälle  beobachtete.  Eben  so  frei  wider- 
spricht Baker  den  übertriebenen  Lobeserhebungen  der  Rha- 
barber, namentlich  zu  Anfang  der  Krankheit,  obschon  er  ihre 
Verbindung  mit  dem  Calomel  um  so  weniger  missbilligt,  je 
mehr  dieses  Mittel  vorwiegt.  Gänzlich  aber  verwirft  er  Aro- 
matika  und  Gewürze,  und  besonders  den  Missbrauch  der  zweck- 
losen Klystiere.  Ebenso  das  unzeitig  angewendete  Opium,  wel- 
ches er  nicht  eher  zuliess,  als  bis  die  normale  Kothbildung  wie- 
der eingetreten  war.  Von  seinem  vorzeitigen  Gebrauche  beob- 
achtete er  Rheumatismen,  Epilepsie  und  Brustentzündungen. — 
Desto  mehr  empfiehlt  Baker  schleimige,  ölige  Getränke  und 
warme  Bäder.  —  Bückfälle  entstanden  sehr  leicht.  Vorzüglich 
interessant  aber  sind  einige  von  Hewson,  Pringle  und  Wol- 
laston  schliesslich  mitgetheilte  Sectionsberichte,  ausgezeichnet 
durch  eine  Genauigkeit,  die  selbst  von  den  neuesten  Untersu- 
chungen dieser  Art  nicht  übertroffen  worden  ist. 

Aus  diesen  ging  zunächst  hervor,  dass  das  livide  Aussehen 
des  Dickdarms,  die  schwarze  Farbe  des  in  ihm  angehäuften 
Schleimes,  durchaus  nicht  auf  einem  sphacelösen  Zustande  be- 
ruhte, indem  sich  durch  Maceration  beide  entfernen,  und  das 
gesunde  Ansehn  des  Darms  gänzlich  wiederherstellen  Hess. 
Sehr  genau  untersuchte  Hewson  auch  die  „Tuberkeln"  auf 
der  Schleimhaut  des  Dickdarms,  die  er  in  mancher  Hinsicht 
mit  Blatterpusteln  vergleicht,  von  denen  sie  sich  indess  durch 
den  Mangel  eines  häutigen  Ueberzuges  und  durch  ihre  solide 
Beschaffenheit  unterschieden.  Wurden  dieselben  zwischen  zwei 
Fingern  gedrückt,  so  schwitzten  sie  etwas  blutige  Flüssigkeit 
aus.  Anfangs  hielt  sie  Hewson  für  fungöse  Excrescenzen  von 
Schleimhaulgeschwüren,  bei  genauerer  Untersuchung  aber  gab 
er  diesen  Gedanken  auf,  ohne  ihre  eigentliche  Natur  bestimmen 
zu  können. 


513 

[17fi3.] 

Noch  genauer  beschreibt  Wollaston,  der  die  übrigen  Anga- 
ben Hewson's  bestätigt,  die  Veränderungenauf  der  Schleimhaut 
des  Dickdarms.  Derselbe  war  fast  ganz  mit  bald  runden,  kleinen, 
rothen,  bald  breiten,  hervorragenden  und  fungösen  Tuberkeln 
bedeckt,  welche  aus  einer  Menge  einzelner  kleiner  zusammen- 
geflossener Tuberkeln  entstanden  zu  seyn  schienen.  Zwischen 
ihnen  fanden  sich  gesunde  Schleimhautstellen.  Ausserdem  fan- 
den sich  aber  nur  im  obern  Theile  des  Dickdarms  kleine  runde 
Petechienartige  Ekchymosen.  Die  Leber  war  an  ihrer  untern 
Fläche  schwarz  gefärbt,  im  Innern  gesund;  die  Gallenblase  von 
einer  gelben,  öligen,  süss -schmeckenden  Galle  strotzend  ange- 
füllt. —  In  einem  zweiten  Falle  fanden  sich  gangränöse  Zer- 
störungen und  mehrere  Durchbohrungen  im  Dickdarme.  Nach 
den  kurzen  Angaben  Schnurrer's,  dessen  Quellen  uns  nicht 
zu  Gebote  stehen,  folgten  der  Ruhr  Faulfieber  mit  Friesel  und 
Petechien.  An  vielen  Orten  herrschte  fortwährend  der  Garo- 
tillo,  und  auch  in  den  überall  verbreiteten  Viehseuchen  dieses 
und  des  folgenden  Jahres  wiesen  alle  Erscheinungen  auf  eine 
faulige  Halsentzündung  hin.  In  der  Dauphinee  und  Klein- 
Burgund  fand  man  den  Schlund  und  die  Luftröhre  immer 
brandig  *). 

Rühren  und  Faulfieber  in  Portugal  und  Spanien,  1763 
und  1764.     Douglas,  Mnsdevall.  —  1763.     Irland. 

Sims. 

Denselben  Verhältnissen  begegnen  wir  in  Portugal  und 
Spanien,  wo  sich  mit  dem  Einflüsse  der  allgemeinen  Krank- 
heitsconstitution  die  ganze  Gewalt  der  Schädlichkeiten  des  fran- 
zösisch-spanischen —  englisch -portugiesischen  Krieges  verei- 
nigte. Auch  hier  verbreitete  sich  zunächst  die  Ruhr  (Douglas), 
dann  die  bösartigsten,  und  namentlich  durch  ihr  höchst  energi- 
sches Contagium  verheerendsten  Typhen. 


1)  Vergl.  Schnurrer,  II,  339  ff. —  Die  Beschreibung,  welche  Mertens 
von  der  Wiener  Ruhrepidemie  dieser  Periode  giebt,  konnten  wir,  da  der  Druck 
bereits  zu  sehr  vorgeschritten  war,  hier  nicht  mehr  einschalten. 
Hneser'B  Unters.  II.  33 
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„Die  französischen  Truppen  begaben  sich  bei  ihrem  Rück- 
r.uge  aus  Portugal  nach  Caceres,  und  lagen  daselbst  einige  Zeit 
in  Quartieren.  Sogleich  brach  sowohl  in-  als  ausserhalb  der 
Stadt  eine  pestartige  Epidemie  aus,,  welche  die  ganze  Gegend 
entvölkerte,  indem  sie  nicht  allein  unter  den  Soldaten  und  übri- 
gen zum  Kriegsheere  gehörigen  Leuten,  sondern  auch  unter 
den  Einwohnern  des  Orts  die  schrecklichste  Niederlage  anrich- 
tete. Auch  auf  ihrem  spätem  Marsche  nach  Frankreich  hatten 
nicht  allein  die  Truppen  von  dieser  Krankheit  viel  zu  leiden, 
sondern  sie  verbreiteten  dieselbe  auch  auf  ihrem  ganzen  Wege, 
und  so  ergriff  das  Uebel  vermittelst  seines  ausgebildeten  Con- 
tagiums  selbst  entlegenere  Orte  in  grosser  Anzahl."  Ganz  gewiss 
hatten  die  Fleckfieber,  welche  Sims  im  Jahre  1765  zu  Tyrone 
in  Irland  beobachtete,  mit  diesen  Krankheiten  Zusammen- 
hang, obschon  sie  dem  genannten  Arzte  bei  einfacher,  fast 
blos  exspectativer  Behandlung  nicht  sehr  gefahrvoll  zu  seyn 
schienen  l). 


1)  Sim»,  Obsernations  sur  les  maladies  epidemiques ,  chap.  II.  p.  10.  seq. 
(Burserius,  instit.  med.  pr.  II.  p.  i2$.J  —  „Ver  anni  1765  Tyroni  in  Wbernia 
longe  fuit  saluberrimum.  Nulli  fere  morbi praeter  aliquas  peticulares  febres  va- 
gari  visi  sunt.  Hae  antem  Ha  benignae  erant,  ut  raro  medica  npe  eguerint,  quin 
ab  eis  aberant  periculosa  symplomata.  Siquidem  toto  earum  decursu  pulsus  erat 
salis p/enus,  et  regu/aris,  respiratio  facilis ,  mens  libera ,  Silin  mediocris,  cutis 
et  lingua  semper  mnllis  et  humida.  Solvebantur  somno  profunda ,  qui plures  dies 
perdurabal.  Fateor,  nie  plurimum  sollicilumfuisse  de  va/etudine  ejusmodi  ae- 
grorum  ,  qui  primi  in  meas  manus  inciderunt ,  cum  eos  peticutaribus  tnaculis  coo- 
pertos  conspirerem.  Sed  quia  non  satis  asseqtiabar,  quaenam  eis  cfiralio  adhibenda 
esset,  constitui ,  donec  aliquid  certi  mihi  illuceret,  totum  negotium  soli  naturae 
committere,  satius  fore  arbitratus  nihil agere ,  quam  natural •  motus perlurbare 
remediis,  quac  nulla  manifestaindicatione  niterenlur.  Generatim  vero  non  ad- 
modum  culpandi  sunt  medici ' ,  si  interdum  cnnctalione. ,  et  quiete  Uli  sciant.  Sani 
non  nnllos  vidi ,  qui  medicamenlorum  mania  tacli ,  et  cardiacis,  vesicanlibusque 
suos  aegros  e  comale ,  de  quo  retuli,  excitare parantes,  eos  in praeccps  vitae  dis- 
crimen  adduxerunt.  Comparabanl ,  equidem  fateor,  majorem  tibi  gloriam, 
quandv  accidebat ,  nl  aliquis  ex  hujusmodi  paene  deploralo  statu ,  in  quem  eos 
praecipitaverunt,  eraderet ;  Sed  ratio  ista  vituperio  plena  est ,  alque  honesto  ho~ 
tnine  indigna  ;  quamquam  nee  ipsa  caret  omni  enfpae  suspreione ,  cum  saepe  cui- 
quefacile  patent,  aegrum,  cui  sola  natura  adstitit,  facilius,  quam  cui  medicus, 
sercari." 
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1765.     Ruhr  in  fler  Schwer«.  —  Stiiniiieriiiann. 

Am  berühmtesten  unter  allen  diesen  Schriften  ist  Zimmer- 
mannes Werk  geworden;  klassisch,  weniger  wegen  der  eigent- 
lichen Beschreibung  der  Krankheit,  welche  im  Ganzen  Nichts 
darbietet,  als  was  schon  von  den  besten  der  früheren  Aerzte 
bemerkt  worden  wäre,  als  vielmehr  wegen  der  vortrefflichen 
Grundsätze  der  Behandlung,  und  namentlich  der  edlen  Freimü- 
thigkeit,  mit  welcher  ihr  Verfasser  den  verbreitetsten  Vorur- 
theilen  der  Laien  sowohl  als  der  Aerzte  entgegentritt,  und 
welche  offenbar  für  die  Lehre  von  den  Ursachen  und  der  Be- 
handlung dieser  Krankheit  von  dem  heilsamsten  Einflusse  ge- 
wesen ist.  Vorzüglich  erfreulich  aber  ist  die  klare  Einsicht  in 
den  innigen  Zusammenhang  der  Epidemie  mit  den  übrigen  epi- 
demischen Ereignissen  derselben  Zeit,  namentlich  mit  dem  oben 
beschriebenen  ,, Faulfieber",  welches  dieser  Buhr  vorherging, 
und  ihr,  wie  sich  unten  ergeben  wird,  nachfolgte.  Von  der 
wesentlichen  Identität  beider  Krankheitsformen  war  Zimmer- 
mann so  überzeugt,  dass  er  selbst  aus  dem  bei  der  einen  als 
erspriesslich  Erkannten  die  Indicationen  für  die  Behandlung  der 
andern  ableitete.  ,,Sydenham's  bekannte  Anmerkung  von 
dem  Zusammenhange  der  Epidemieen  eines  Jahres  befand  sich 
in  diesem  Jahre  vollkommen  wahr.  Auf  eine  erstaunende 
Menge  Faulfieber  folgte  die  mit  einem  Faulfieber  begleitete 
Buhr  1)."  —  «Die  Aehnlichkeit  unserer  Buhr  mit  dem"  vorhin 
epidemisch  gewesenen  Faulfieber  erhellet  aus  der  Aehnlichkeit 
der  Zufälle  beider  Krankheiten,  aus  der  Aehnlichkeit  der  Kur- 
art, die  in  beiden  die  glücklichste  gewesen^  und  selbst  aus  der 
Aehnlichkeit  der  Wirkung,  die  auf  die  dabei  begangenen  Feh- 
ler erfolgte  2)."  —  „Unsere  Buhr  schien  mir  blos  eine  besondere 
Bestimmung  eben  derselben  verdorbenen  Säfte,  die  »nsere  so- 
genannten Faulfieber  oder  galligten  Fieber  veranlassen  3)." 

Die  Witterung  dieses  Jahres  schien  allerdings  die  Buhr  zu 


1)  Z  i  m  m  e  r  m  a  n  n ,  S.  24. 

2)  l)ers.,S.  25. 

3)  Ders. ,  S.  44.  u.  a.  m.  a.  O. 
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begünstigen.  Der  Juni  war  feucht  und  an  sonnigen  Tagen 
schwül,  ähnlich  der  Juli  und  die  erste  Hälfte  des  August.  Die 
zweite  Hälfte  des  letzteren  brachte  sehr  helle  und  heisse  Tage, 
die  mit  der  grossen  Kälte  der  Nächte  auffallend  contrastirten; 
ähnlich  der  September;  der  übrige  Theil  des  Herbstes  verän- 
derlich, regnerisch  und  kalt1).  Verhältnisse,  welche  keine 
Krankheit  mehr  als  die  Ruhr  zu  begünstigen  pflegen.  Nichts 
desto  weniger  war  Zimmermann  weit  entfernt,  dieEntstehung 
der  Volkskrankheiten  einzig  von  diesen  Witterungsständen  ab- 
zuleiten, die  er  nur  als  Folge  einer  und  derselben  tiefer  liegen- 
den Ursache  betrachtete;  um  so  weniger,  als  sehr  viele  Orte 
doch  auch  von  der  Ruhr  verschont  blieben. 

Die  in  Rede  stehende  Epidemie  war  im  Jahre  1765  vor- 
züglich im  Canton  Bern,  im  Thurgauischen,  so  wie  auf  meh- 
reren andern  Punkten  der  Schweiz  und  in  Schwaben  verbreitet. 
Die  ersten  Fälle  kamen  schon  im  März  vor,  aber  ihre  grösste 
Höhe  und  Verbreitung  erreichte  sie  in  den  späteren  Sommer- 
monaten, um  endlich  im  Winter  wieder  in  die  „Faulfieber," 
und  insbesondere  die  „faulen  Seitenstiche"  überzugehen,  aus 
denen  sie  entsprungen  war;  —  überall  eine  bedeutende  Sterb- 
lichkeit erzeugend  (ungefähr  £■  der  Befallenen),  und  namentlich 
die  im  vorigen  Jahre  verschonten  Orte  ergreifend  2). 

Die  Erscheinungen  der  Krankheit  boten,  wie  erwähnt, 
Nichts  Ungewöhnliches  dar.  Nach  einem  Frost,  Kopfschmerz 
u.  s.  w.,  folgte  eine  immer  mehr  zunehmende  Fieberhitze;  in- 
dess  stand  das  Fieber  mit  der  Heftigkeit  der  Krankheit,  wie  ge- 
wöhnlich, in  umgekehrten  Verhältnisse  Bei  Manchen  stellten 
sich  schon  am  ersten  Tage  Delirien  oder  Schlafsucht,  letztere 
namentlich  bei  Kindern  ein.  Die  Darmabgänge  waren  schlei- 
mig, wässerig,  blutig,  gallig,  in  schlimmen  Fällen  zuletzt  icho- 
rös,  dabei  sehr  häufig,  (20  —  50  mal  im  Tage),  und  mit  sehr 
heftigen  Leibschmerzen  verbunden.  Die  starken  Schweisse 
waren  nutzlos.  Bei  Einigen  der  am  heftigsten  Befallenen  zeigte 

1)  Zimmermann,  S.  33. 

2)  Ders.,S.  11  IT. 
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sich   ein  Ausschlag  am  Munde  und  an  der  Zunge,  Lei  Andern 

über  den  ganzen  Unterleib  oder  den  ganzen  Körper,  „da  die 
Krankheit  so  viel  als  vorbei  war."  —  Ein  Zusatz,  der  zu  der 
Annahme  einer  kritischen  Bedeutung  dieses  Ausschlags  berech- 
tigen dürfte,  wie  sie  von  älteren  und  neueren  Beobachtern  bestä- 
tigt wird  l).  Höchst  gefährliche  Kranke  bekamen  einen  ordent- 
lichen Friesel  und  zugleich  Geschwüre  am  Leibe,  wenn  sie  die 
abführenden  Mittel  nicht  ordentlich  gebraucht  hatten;  Kinder 
verfielen  in  Zuckungen  und  Sopor.  —  Unter  den  Nachkrank- 
heiten spielten  „laufende  Gicht,"  Wassersuchten  und  Fussge- 
schwülste  die  Hauptrolle2);  höchst  gefährlich  war  auch  die 
trockene  Ruhr,  heftiges  Bauchgrimmen  mit  hartnäckiger  Ver- 
stopfung. Dagegen  kamen  auch,  wie  gewöhnlich,  viele  leichte 
Formen  und  einfache  Durchfälle  vor.  Interessant  ist  noch  die 
Angabe,  dass  einzelne  Personen,  welche  dem  Ruhrcontagium 
ausgesetzt  gewesen  waren,  nach  dem  Ende  der  Epidemie  mit 
häufigen  grossen  Eiterbeulen  an  der  Brust,  unter  den  Armen, 
an  den  Knieen  und  an  den  Beinen  befallen  wurden.  Einige 
hatten  diese  Beulen  oben  auf  dem  Kopfe  und  über  den  ganzen 
Leib,  Verschiedene  hatten  statt  der  Eiterbeulen  grosse  weisse 
Blasen.  Doch  ward  keiner  von  allen  diesen  Leuten  bettlä- 
gerig 3). 

Ausführlich  erörtert  Zimmermann  das  oben  berührte  Ver- 
hältniss  des  „fauligen  Seitenstich's"  zu  der  Ruhr.  Dieser 
herrschte  in  der  Schweiz,  und  vorzüglich  im  Canton  Bern  vom 
Ende  des  Jahres  1764  bis  Ostern  1765  in  der  oben  4)  beschrie- 
benen Weise.  Beide  Krankheiten  traten  mit  denselben  Vor- 
boten auf,  beide  waren  durch  dieselben  biliösen  Zufälle,  die- 
selbe Brechneigung,  dieselbe  tückische  Natur,  dieselbe  Neigung 
zur  Schlafsucht,  dieselbe  Heilsamkeit  der  Brechmittel  und  der 
Abführungen  ausgezeichnet.     Bei  beiden  zeigte  sich  in  bösarti- 


1)  Zimmermann,  S.  20.  Vergl.  ob.  S.  385. 

2)  Ders.,S.  22. 

3)  Ders.,S.  23. 

4)  S. oben S.  488. 


^S18 

L17C5.] 

geren  und  schlecht  behandelten  Fällen  der  Friese!,  oder  ordent- 
liche, in  Eiterung  übergehende  Frieselblasen,  gänzlich  verchie- 
den  von  dem  „unschädlichen  kritischen  Ausschlage  derer,  die 
eine  heftige  Ruhr  glücklich  überstanden."  In  beiden  Krank- 
heiten machte  sich  eine  so  hervorstechende  biliöse  Complication 
geltend,  dass  Brechmittel  und  gelinde  Abführungen  dringend  in- 
dicirt  waren.  Die  ersteren  (Ipecacuanha)  gab  Zimmermann, 
selbst  in  sehr  vorgeschrittenen  Zeiträumen  der  Krankheit,  und, 
wie  in  der  dieser  Ruhr  folgenden  Keuchhustenepidemie,  mit 
dem  besten  Erfolge;  als  Abführungen  dienten  Tamarinden,  Cre- 
mor  Tartari,  ausserdem  Pfianzensäuren,  namentlich  Weintrau- 
ben. Im  Faulfieber  bewährte  sich  ausserdem  der  Goldschwefel, 
in  der  Ruhr  das  vorzüglich  von  Dr.  Maehrlin  zu  Ravensburg 
empfohlene  Vilrum  Antimonii  ceratum.  Der  Charakter  aber 
der  von  Zimmermann  eingeschlagenen  Behandlung  überhaupt, 
muss  als  hippokratisch-psysiatrisch  mit  jener  gleichzeitigen  Be- 
rücksichtigung der  specifischen  Natur  der  Krankheit  bezeichnet 
werden,  welche  wir  bei  den  Schülern  Sydenham's  und  Boer- 
have's  in  so  inniger  Vereidigung  anlreffen.  —  Selten  war  eine 
eigentliche  Nachbehandlung,  nur  zuweilen  Beseitigung  der  zu 
heftigen  Schmerzen  durch  den  vorsichtigen  Gebrauch  der  Nar- 
cotica  nöthig.  „Den  Mohnsaft  in  der  Ruhr  zu  geben,  ehe  der 
Zunder  des  Uebels  vernichtet  ist,  hielt  ich  immer  für  gefähr- 
lich *)."  Zum  Getränk  empfahl  sich  vor  Allem  das  einfache 
warme  Wasser.  —  Stopfende  Mittel,  namentlich  aber  Spiri- 
luosa,  zu  denen  das  Volk  nur  zu  oft  seine  Zuflucht  nahm, 
waren  unbedingt  nachtheilig  -).  Die  Chamillen  zeigten  sich  als 
das  beste  schmerzstillende  Mittel.  Zu  Ende  der  Krankheit  lei- 
stete der  Rhabarber  vortreffliche  Dienste. 

Dies  der  unsern  Zweck  angehende  Hauptinhalt  der  Schrift 


1)  Zimmermann,  S.  77. 

2)  Die  Regierung  von  Bern  lies«  von  den  Kanzeln  herab  vor  dem  Gebrauche 
des  rothen  Weins  warnen.  Zimmermann  versichert,  dass  diese  Warnung 
häufig  ganz  verkehrt  verstanden  worden  sey,  und  den  Missbrauch  der  Spirüuosa 
nur  auch  allgemeiner  gemacht  habe  (S.  144.). 
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des  berühmten  Arztes  und  Philosophen  von  Brugg.  Ihr  übriger 
Inhalt  wird  ihr  jederzeit  eine  der  ersten  Stellen  in  der  medici- 
nischen  Literatur  sichern,  sie  wird  stets  als  das  Werk  eines 
jener  seltnen  Männer  gelten,  in  denen  sich  gründliche  Gelehr- 
samkeit, praktisches  Genie,  Hippokratische  Einfalt  mit  wahrer 
Lebensphilosophie,  fleckenloser  Tugend  und  republikanischer 
Freimüthigkeit  vereinigt  finden. 

1766.     Petechialfieber  zu  Sieiia.  —  Nerucci. 

In  der  Schrift  Nerucci's  über  die  Petechialfieber  dieses 
und  des  folgenden  Jahres  tritt  neben  der  genauen  Beschreibung 
der  Krankheit  die  Berücksichtigung  ihres  Zusammenhanges  mit 
allgemeineren  abnormen  Erscheinungen  des  Erdlebens  erfreulich 
hervor,  und  ertheilt  der  Schrift  einen  Werth,  dem  selbst  die 
Hypothese  des  Verfassers  von  der  alkalischen  Luftverderbniss, 
als  der  gemeinsamen  Ursache  des  Bostes  im  Getreide  und  der 
galligen  Fieber  nur  geringen  Abbruch  thut.  —  Interessant  ist 
die  Bemerkung,  dass  die  Gegend  von  Herculanum  vom  Roste 
verschont  blieb,  der  doch  nicht  allein  in  Italien,  sondern  in  vie- 
len Gegenden  von  Europa  eine  Misserndte  verursachte  *).  Ne- 
rucci  hielt  die  „vitriolischen  Schwefeldämpfe"  und  die  durch 
sie  bewirkte  Neutralisation  der  alkalischen  Luftverderbniss  für 
die  Ursache;  neuere  Beobachtungen  beweisen  den  Antheil  elek- 
trischer Vorgänge  bei  derartigen  Erscheinungen.  Auf  diese  al- 
lein, namentlich  auf  eine  sehr  gesteigerte  chemische  Wirksam- 
keit wird  sich  eine  zweite  von  Nerucci  angeführte  Thatsache 
zurückführen  lassen.  Man  beobachtete  nämlich,  dass  in  die- 
sem Jahre  der  Wein  in  den  Fässern  grösstentheils  verdarb  2). 

Nerucci  beschreibt  die  Krankheit  unter  dem  Namen  eines 
galligen  Faulfiebers,  bei  welchen»  am  7ten  Tage  Petechien, 
Friesel  und  andere  Hautausschläge  ausbrachen,  worauf  sich  die 
Zufälle  sehr  verschlimmerten,   Delirien,   Sehnenhüpfen  u.  s.  w. 


1)  Nerucci,  p.  6. 

2)  Das.,  p.  79. 
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sich  hinzugesellten.  Bei  Einigen  war  galliger,  grünspanfarbiger 
Durchfall,  mit  Abgang  von  Spulwürmern,  bei  Andern  Ver- 
stopfung, bei  den  Meisten  schmerzhafte,  beim  Druck  zuneh- 
mende Spannung  der  Lebergegend  zugegen. 

Vorzüglich  gefährlich  war  die  Krankheit  Personen  von  bi- 
liösem Temperament,  und  Solchen,  die  früher  an  Leberübeln 
gelitten  hatten,  obschon  bei  ihnen  sich  Pseudokrisen  durch 
Abscesse  am  Os  sacrum,  durch  den  trüben  und  übelriechenden 
Urin,  durch  Schweisse,  gallige  Durchfalle,  zuweilen  auch  durch 
Parotidengeschwülste  einzustellen  pflegten.  —  Bei  der  Section 
fand  man  oft  „gangränöse  Entzündungen"  der  Bauch-  und  Brust- 
organe, oft  nur  Gallenerguss  und  Spulwürmer.  Manche  gena- 
sen durch  den  Eintritt  eines  Icterus,  zwei  Jünglinge  durch  co- 
piöse  Nasenblutungen.  —  Aderlässe  hatten  stets  die  grössten 
Nacht  heile  zur  Folge;  ihr  häufiger  Missbrauch  gibt  dem  wackern 
Nerucci  reichlichen  Anlass  zu  Klagen  über  die  Verkehrtheit 
der  gewöhnlichen  Aerzte  ').  Dagegen  verordnete  Nerucci  mit 
dem  besten  Erfolge  gelinde  Abführungen  aus  Tamarindendekokt 
mit  Cremor  Tarlari,  dem  Winke  der  Natur  folgend,  welche 
durch  gelinde  Durchfälle  in  der  Begel  die  Genesung  einleitete. 
—  Nachtheilig  fand  er  den  innern  Gebrauch  des  süssen  Man- 
delöls, weil  es  sehr  leicht  ranzig  werde;  eben  so  verwarf  er 
aus  guten  Gründen  den  Gebrauch  der  Narcotica,  und  gab  dage- 
gen in  späteren  Zeiträumen  gelinde  Aromatica,  Serpentaria-, 
Chinaabkochungen  u.  s.  w.,  vorzüglich  aber  Wein  2). 

Bei  einem  weniger  günstigen  Verlaufe  der  Krankheit,  bei  Ver- 
nachlässigung der  Abführmittel,  bei  vorhandenen  Leberfehlern 
u.  s.  w.,  stellte  sich  gewöhnlich  Tympanitis  und  vorzüglich  Urin- 
verhaltung ein,  ein  Symptom,  welches  stets  von  tödtlicher  Vor- 
bedeutung war,  so  günstig  auch  der  übrige  Zustand  der  Krank- 
heit erscheinen  mochte.     Bei  einfacher  Tympanitis  leistete  die 


1)  Nerucci,  p.  18  seq. 

2)  Das.,  p.  37. 
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äussere  und  innere  Anwendung  des  kalten  Wassers  wunderbare 
Dienste  l). 

Schwer  möchte  es  zu  entscheiden  seyn,  ob  Nerucci  auf 
eins  der  kräftigsten  Heilmittel,  welches  er  in  der  Periode  des 
Ausbruchs  der  Petechien  ferner  anwandte,  mehr  durch  jenen 
wunderbaren  Kunst-Instinkt  talentvollerer  Aerzte,  oder  zufolge 
seiner,  für  die  Behandlung  sonst  nirgends  hervortretenden  Hy- 
pothese von  der  alkalischen  Ursache  der  Krankheit  und  der 
fauligen  Zersetzung  des  Blutes  gekommen  sey.  Es  waren  dies 
die  warmen  Essigwaschungen,  welche  neuerlich  Herberger  so 
dringend,  namentlich  beim  Scharlach,  empfohlen  hat.  Nerucci 
beobachtete  von  denselben  Minderung  der  Fieberhitze,  so  dass 
die  Kranken  eine  ruhige  Nacht  hatten,  und  am  andern  Morgen 
der  Ausschlag  fast  spurlos  verschwunden  war2).  Andere  pfleg- 
ten, um  den  Ausschlag  zu  befördern,  Scorpionöl  einzureiben. 
Eben  so  viel  hielt  Nerucci  auf  Essigräucherungen. 

Mit  dem  Eintritt  der  Kälte  nahm  die  Verbreitung  der 
Krankheit  zu;  im  April  des  folgenden  Jahres  (1767)  schien  sie 
etwas  nachzulassen,  nahm  aber  Ende  Mai,  nach  einigen  kalten 
Nächten,  starken,  stinkenden  Morgennebeln,  wieder  zu,  um 
später  vor  den  sich  nun  verbreitenden  doppelten  Tertianfie- 
bern  allmälig  immer  mehr  zurückzutreten  3).  In  den  Hunds- 
tagen veränderte  sich  der  Charakter  der  Krankheit,  vorzüglich 
bei  den  zahlreichen  Kranken  des  Hospitals,  in  so  fern,  als  die 
biliösen  und  Wurmzufälle  weniger  hervortraten,  ferner,  statt 
der  Stühle,  Erbrechen  und  Schweisse  kritisch  waren. 


1)  Nerucci,  p.  34. 

2)  Das.,  p.  36.  „Itaque  his  (olei  Scurpionum  inunctionibus)  semper  anlepo- 
nendum  eristimavi,  cutim  universam  vel aqua  Florum  Sambuci et  Rosarum,  vel 
aqua  simplici  acelo  mixla  et  lepe facta  mollfre,  u  quibus  refrigerato  paulisper 
corpore  et  cute  reserata  placide  semper  transegisse  noctem ,  obliteratis  fere  peni- 
tus  maculis,  mane  aegrotantes  inveni."  — 

3)  Das.,  p.  41. 
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1767.     Eigenach.  —  Grimm. 

Wie  umfassend  die  Wirksamkeit  der  diesen  Erkrankungen 
zu  Grunde  liegenden  ursächlichen  Verhältnisse  war,  zeigt  die 
grosse  Analogie  der  Eisenacher  Epidemie,  für  deren  Beschrei- 
bung sich  Grimm  den  bisher  genannten  Beobachtern  auf  eine 
durchaus  würdige  Weise  anreiht.  Zu  Eisenach  traten  im  J. 
1767,  dessen  strengen  Winter  (17|-£)  ein  warmer  Frühling  folgte, 
neben  einer  ausgebildeten  katarrhalischen  Constitution,  die  sich 
Ende  April  zur  Influenza  steigerte  '),  pleuritische  Affectionen 
hervor,  Anfangs  unter  rein  entzündlicher  Form,  bald  aber  mit 
allen  Zeichen  des  schweizerischen  Alpenstichs;  und  damit  das 
deutlichste  Zeichen  der  wahren  Natur  der  Krankheit  nicht  fehle, 
so  brachen  mit  dem  Eintritte  der  Epidemie  die  Blattern  aus. 
Dieselben  beobachtete  auch  Sagar  zu  Iglau  in  Mähren  im  J. 
1766.  Ausser  den  Blattern  wurden  auffallend  viele  Kinder  vom 
„schlafsüchtigen  Fieber"  ergriffen,  und  es  ist  nicht  schwer, 
auch  diesem  Umstände  eine  ungezwungene  Deutung  zu  geben. 

Die  entzündlichen  Formen  des  Seitenstichs,  (vorwaltend 
im  Anfange  der  Epidemie)  behandelte  Grimm  mit  dreisten 
Aderlässen,  Nitrum  u.  s.  w.  Aber  auch  bei  den  typhösen  Formen 
waren  ersters,  rechtzeitig  vorgenommen,  von  grossem  Nutzen. 
Hierbei  mag  die  bergige  Lage  Eisenachs  in  der  nächsten  Nähe 
des  Thüringer  Waldes,  700  F.  über  dem  Meere,  nicht  uner- 
wähnt bleiben.  Ausserdem  bewährten  sich  ganz  besonders 
Fussbäder,  zum  Theil  Klystiere,  vor  Allem  Vesicatore.  Inner- 
lich leisteten,  ausser  dem  vorsichtigen  Gebrauch  des  Salpeters, 
Diaphoretika,  dann  die  Schwefelmilch,  und  vor  Allem  der  Kam- 
pher, für  welchen  Grimm  sehr  gute  Indicationen  feststellt,  sehr 
gute  Dienste.  Durchfälle,  die  besonders  leicht  nach  dem  Sal- 
peter entstanden,  waren  höchst  ominös;  kritisch  erschienen  zu- 
weilen Frieselausschläge.     Sectionen  stellte  Grimm  nicht  an. 


1)  Gluge,  Iaduema,  S,  89. 
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1768.     Carotillo,  Scharlach.  —  Böhmer,  Brunning, 
Marteau  de  GrandviUiers  u.  s.  w . 

Wir  haben  schon  oben  angedeutet,  dass  während  dieser 
ganzen  Periode  in  sehr  vielen  Gegenden  der  Garotillo  und  der 
Scharlach  herrschten.  Dies  war  besonders  in  den  letzten  Jahren 
des  sechsten  Decenniums  dieses  Jahrhunderts  der  Fall.  Die 
uns  vorliegenden  Berichte  der  unten  genannten  Schriftsteller1) 
erfordern  keine  nähere  Betrachtung,  da  ihnen  diese  schon 
von  Hecker  zu  Theil  wurde. 

Und  so  schliessen  wir  hier  diesen  Theil  unsrer  Unter- 
suchungen, an  der  Pforte  von  Krankheitsereignissen,  deren 
Schilderung  bereits  die  Meisterhand  des  eben  genannten  For- 
schers entwarf.  Aber  auch  jenseits  der  ungeheuren  Niederlagen, 
welche  die  Seuche  der  siebenziger  Jahre  des  18ten  Jahrhunderts 
hervorriefen,  fehlt  es  nicht  an  der  Wiederkehr  des  alten  Un- 
heils sowohl  als  der  Erzeugung  neuen,  unerhörten  Jammers, 
dessen  kaum  entschwundene  Schrecknisse  noch  jetzt  die  Erin- 
nerung der  geängsteten  Völker  schmerzlich  durchzucken. 


1)  Boehmer,  Viss.  de  febre  catarrhali  maligna,  angina  gangraenota  sti- 

pata.     Hai.  1767.     (Baldinger'i  Auszüge,  1. 107.) 
Brunning,   G.  F.  H.,   Conslitulio  epidemica  Essemdiensis  anno  1769  — 1770, 

sislens  historiam  febris  scarlatino-miliaris  anginotae.     Lips.    8. 
Marteau  de  GrandviUiers,  Dcscription  des  maux  de  gorge  epide'miquet 

et  gangreneux.  —  a  Anmale.    Par.  1768.     (Journ.  de  med,    Tom.  XXIX. 

p.  19.J 


Anhang. 


I. 

Auszug  aus  der  Beschreibung  des  schwarzen  Todes  von 
Dionysius  Secundus  Colle. 

(Aus  Joh.  Colle,  Medicina  practica,  sive  methodus  cognoscendorura 

et  curandorum  onmiuin  aftectmira  malignorum  et  pestilentium.    Pisauri, 

1617.    Fol.  p.  570  seq.  —  Jenaische  Universitätsbibl.)  *). 

Ki   libro  vetusto  Dionysii  Secundi   Colle   a 

me    Titiano    Colle   Filio   Leonis   Ingegnerii 

collecto. 

De  pestilentia  1548.  1350  et  peripneumonia 
pestilentiali  et  maligna  simul. 

Cap.  I. 

A  partibus  orientalibus  usque  ad  nos  pestilentia  cum  sputo 
sanguinis,  et  notis  peripneumoniae  malignae  contagiosae  vulgata 
est:  antea  vero  ingens  fames  grassabatur,  quae  totum  Noricum 
Cisalpinum,  et  totam  regionem  Bellonae  vastavit,  hinc  pestilens 
lues  facere  caepit,  et  tantam  cedem  innrere,  ut  fere  tota  Pro- 
vincia  orba  videbatur;  neque  medicamenta,  neque  ferrum  iuva- 
bant,  ingens  ardor,  et  febris  acutissima  ad  quartum,  raro  ad 
septiniam  enecabat:  sitis  magna,  lingua  nigra,  et  aspera,  anxie- 
tas,  et  dolor  cordis,  anhelitus  frequens,  tussis,  et  sputamina  va- 
ria,  os  semper  apertum,  deliria  tumultuantia,  furor,  urinae  tur- 
batae,  et  saepe  nigrae  conspiciebantur,  excrementa  atra,  adusta, 


*)  Anmerk.  Eio  anderes  noch  weit  wichtigeres  Dokument  über  den 
schwarzen  Tod  von  Gabriel  de  Mussis  hat  Hr.  Prof.  He nsc hei  nach  einer 
zu  Breslau  aufgefundenen  Handschrift  kürzlich  in  Ilaeser's  Archiv  für  die  ge- 
sammte  Medicin ,  Bd.  II.  Heft  1.  milgetheilt. 
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melancholica,  et  ferina,  exanthemata  nigra,  antraces,  et  faedi 
bubones  vagabantur.  Aegrofantes  oh  temperiem,  et  habitum 
corporis,  atque  victum,  varii  varia  syniptomata  passi  sunt;  alii 
dysenterias,  ulcera  in  toto  corpore,  labrorum,  nasique  corrosio- 
nem,  pedum  gangrenas,  et  alia  dira  tollerabant,  ob  pravos  suc- 
cos,  et  cibaria  acria,  et  prava  comesta;  alii  vero  deliriis,  siti, 
inquietudine  infestabantur,  et  alii,  aliis  cruciati  interibant;  aer 
saepe  nebulosus  et  calidus  per  plures  annos  dire  afflixit,  et  hanc 
Provinciam  perpetuo  devastavit;  e  quibus  Dei  gratia  ego  immu- 
nis  evasi,  cum  fere  extinctus  ab  hoc  nialo  viderer,  et  innumeris 
remediis  liberatus  fui,  quae  exarare  et  communicare  Civibus 
meis,  et  universis  libenter  volo.  Recordabar,  cum  Juv.en.is  es- 
sem,  praeteritis  annis  vagasse  aliam  diram  pestilentiam  peri- 
pneumonicam,  et  pleuriticam  ab  Oriente  exortani;  pluribus  me- 
dicamentis  exhibui,  et  ab  orci  faucibus  revocavi.  Oh'  miseram 
im nii niini  vitam,  unusquisque  sibi  Medicus  erat,  neque  pharma- 
copolae  inveniebantur:  deserta  Provincia,  mortibus,  et  cadaveri- 
bus  plena  aderat:  funestuni  undique  spectaculum. 

De  Pharmacia  in  hac  constitutione  pestilentf 

peripneumonica,  et  pleuritica  ugurpatis 

a  Dionysio  Colle  Sledico. 

Cap.   II. 

Pharmaca  solutiva  faciliora,  et  tutiora  ad  pestilentiam  va- 
gantem,  quae  apud  nie  in  promptu  erant,  et  in  regione  facilia, 
praesertim  usurpabam  infusioncm  ellebori  nigri,  et  elleborinae 
folia,  et  florum  persicorum,  centaureae,  et  gratulae,  soldanellae 
cum  saccaro  aut  melle;  aliquando  propinavi  succum  Iridis  no- 
stratis  deputatum  cum  Aniso,  succum  cucumeris  agrestis,  ebuli, 
et  pluia  etiam  Titimallorum  omnium  in  lacte  caprino,  et  sero 
infusa  exhibui;  etiam  agarici  nostri  montani  infusionem,  cujus 
apud  nos  in  Alpibus  maxima  copia  exuberat,  vocatur  ab  Augor- 
dinis,  Klaudanis,  Catherinis,  et  aliis,  montiuni  incolis,  fungus 
Laricis,   quod  quidem  maxiine  malignitati  resistit,  pluribus,   et 
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praesertim  potentibus,  et  validis  haec  inter  jnitia  exhibui;  quia 
morbus  inducias  non  dabat. 

De  Chirurglcis  Praesidiis  ad  peripneumonias,   et 
pleuritides  pestilentee  ex  Dionysio  Colle  Medico. 

Cap.  III. 

Expurgato  corpore  primo  mane;  deinde  scarificationem  cru- 
rum,  et  copiosum  universo  corpori  admovebam,  tanquam  tutiora 
remedia,  et  praesertim  pletoricis,  et  juvenibus  (a  venae  sectione 
ut  plurimum  abstinui)  quare  omnis,  qui  sanguine  abundabant, 
hac  usi,  interiere,  sanguis  niger,  et  ater  conspiciebatur,  et  cras- 
sus,  aliquibus  viridis,  et  serosus,  aliquibus  flavus,  et  ceruleus 
fluebat,  forsan  ob  diversitatem  teniperamenfi,  aegrorum,  et  vi- 
ctus  rationem,  qua  usi  erant:  nihil  utilius  expertus  sum,  quam 
frequens  usus  scarificationum  crurum,  et  cucurbitularum  ad  in- 
fernas  partes,  et  hinedinum  ad  hemorrhoidas. 

De  medicainentis  Concoquentibus ,  Alterantibus ,  et 

Bezaarticis,  ad  peri pneumoniae,  et  pleuritides 

pestilentes  ex  Dion  j  sio  Colle  Jffledico. 

Cap.  IV. 

Omnes  putabant  sudore,  et  exiccationibus,et  pestilenti  maligni- 
tati  adversantibus  liberari;  ideo  passim  mulieres  idiotae,  etomnes 
homines  medicamenta  propinabant,  inveniebant,  et  experiebantur: 
memoriae  non  nulla  commendabo,  quae  tutiora,  et  commodiora 
probavi,  et  quae  securam  utilitatem  aegris  attullerunt,  et  sunt 
medicamenta  in  variis  publicis  a  me  inventa  et  in  conimunem 
utilitatem  facile  parabilia,  et  prompta. 

Diu  et  noctu  per  silvas  et  campos  vagabar,  quaerens  ali- 
quod  simplex  medicamentum  pro  tutela  mortalium.  Clades  erat 
magna;  sed  Deus  Optumus  Max.  mihi  adjutor  fuit.  Tandem 
expertus  sum,  decoct.  hederae,  Ramni,  moschi  et  vischi  querni, 
ligni   ros.   cotoneorum,   prunorum,   et  fraxini  ad  un.  8  singulo 
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niane:  experiebar  enim  sapore,  et  odore  omnia  haec  exiccare; 
et  vaganfem  pestillentiam  exiccantibus,  et  detergentibus  sordi- 
ciem  ipsam  et  malignitatem  debellari. 

De   reinediis   praeservativis   ad  malignam,    et 

pestilentem  constitutionem.     1550.  peri- 

pneumonicam,  et  pleuriticam  etc. 

Cap.  VII, 

—  Civibus  meis  ab  omnibus  derelictis  opem  his  va- 

riis  praesidiorum  materiis  contuli;  summaque  Dei  misericordia 
multos  praeservavi,  multosque  infectos  curavi.  Coriarii,  qui  Ia- 
trinas  exportant,  lii  etiam,  qui  Xenodochiis  inserviunt  et  loci 
faetore  gravi  molestis,  omnes  fere  a  peste  immunes  conspicie- 
bantur;  venenum  enim  venenis  debellatur,  arcetur,  et  expellitur, 
fumum  pulveris  bombardarum,  et  nitri  mane,  ore,  et  naribus 
exceptum  prodesse,  expertum  est:  ore  quidem  baccas  lauri,  aut 
Juniperi  gestare,  aut  corticem  laricis,  aut  pini,  aut  abietis  (om- 
nia odorifera,  et  Spiritus  refocillantia  juvant)  sicuti  fumus  ex 
his  aut  ex  assa  faetida:  Augurdinis  Zaudanis  Alpium  incolis 
summo  adjumento  fuere  singulo  mane  drac.  2.  rasinae  pinus, 
aut  laricis,  aut  abietis  cum  scr.  1.  pulveris  corticum  laricis,  aut 
pinus,  aut  abietis,  fumus  etiam  ex  his  auxiliabatur:  sola  metal- 
lina,  et  fossibilia,  faetidaque  omnia  tu(um  praesidium  attulisse 
compeiimus. 
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II. 

Ueber  die  Krankheiten  des  Jahres  1440,  nach  den  Be- 
schreibungen von  Vivenrius  und  Bernardus  Colle. 

(Aus  demselben  Werke,  p.  577  seq.) 

Medicae  bistoriae  *  i\  cntii,  et  Bernardi  Colle  de 

quibusdam  epidemicis,  et  nialignis,  et  pesti- 

lentibus  coustitutionibus,  atque  variolis 

ab  egregio,  et  strenuo  Viro  Daniele 

Colle  ejus  Doinus  recollectis. 

Cap.   I. 

Cum  Anno  1430.  austrina  constilutio  perseverassef,  ventis, 
et  pluviis  terra  maderet,  copia  fructuum  abundaret:  non  nulli 
tusses,  sputamina,  raucedines,  variolas  nigras  et  parvas  cum  do- 
lore lateris  passi  sunt:  alii  rubris  sputaminibus,  difficultate  an- 
helitus,  rubore  faciei,  et  febre  infestabantur.  3.  alii  dysenteria, 
et  torminibus  ventris  inferioris.  4.  alii  nausea,  cibi  fastidio,  de- 
lirio,  inaequalitate,  angore,  et  inquietudine  torquebantur;  hi 
omnes  morbis  obnoxii  semper  febriebant  acute  et  maligne:  de- 
mum  variolas  albas  magnas,  et  raras  non  nulli  habuere;  sed  fe- 
bris  indesinens,  sitis,  ardor,  urinae,  ut  plurimum  turbatae  hos 
omnes  comitabantur.  Haec  fuere  symptomata,  aftectus,  et  fe- 
bres,  quae  constitutionem  associabant. 

De  cura  aegrotantium  Variolis  nigris,  et  parvis, 

dolore  lateris  pungitivo,  febre  acuta,  et  aliis 

symptomatibns  laborantium. 

Cap.  II. 

Pueris,  et  adolescentibus  plurimis,  et  praesertiin  Vico  de 
Colle  varia  praesidia  pro  variolarum  curatione  adhibui,  tum 
propter    inullitudinem   aegrorum,    et  puerorum  temperationem, 

Hneser'a  Unters.  II.  34 
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habitum,  et  rationem  victus,  tum  proptei  morbi  determinalam, 
in  his  tutius  esse  arbitratus  sum,  a  sanguinis  missione  abstinere; 
sed  statim  partibus  infernis  cucurbitulas  scarifitas,  et  cum  multa 
aqua  calida,  et  spongiis  hac  imbibitis  loca  fovebam,  ut  sangui- 
nem  a  locis  inferioribus,  et  corde  evellerem,  et  evocarem;  et 
licet  pleuritis  infestaret,  raro  brachiorum  venam  secui,  ne  vires 
pestilentia  succumberent,  et  succi  maligni  ad  cor  retraherentur: 
hac  cautela  multos  ad  sanitatem  reduxi.  Aderat  quidem  mali- 
gna pleuritis,  et  malignae  variolae  efflorescebant;  adeo  copia 
materiae  rebellis  abundabat,  non  nullis  etiam  vesicas  excitavi, 
brachiis,  et  coxis;  fermento,  sinapi,  allio,  et  pipere,  aut  flam- 
mula  Jovis,  et  ranunculo,  et  allio,  eas  quidem  reseratas  diu  ul- 
cuscula  emanantia  conservavi,  et  ab  his  ichores  atri,  et  maligni 
confestim  fluebant.  Omne  quidem  Studium  adhibendum  est,  ne 
malignitas  cor  occupet ;  verum  cum  magnitudo  morbi  maligni 
vexaret,  scopus  quidem  accomodatus  ad  emissionem  sanguinis 
per  sectam  venam,  tanquam  magnum  praesidium  videbatur: 
puerilis  tarnen  aetas,  et  languor  virium  praesens,  et  futurus  re- 
claniat;  deinde  mane  decocto  propinabatur  ex  floribus  lini,  fa- 
barum,  sein.  Cucurbitae,  hordeo,  pentaphillo,  ecorticatis  lentibus, 
caricis,  politrico,  flore  sambuci,  prunis  augustanis;  Facile  porro 
expuebant  hoc  auxilio,  et  dolorem  minus  percipiebant,  et  hu- 
mores  ad  cutem  extrudebantur:  primis  diebus  hac  succorum 
ebullitione  attemperata,  consilium  aderat,  magis  attenuantia, 
et  sudorifica  experiri;  inter  quae  objiciebatur  admodum  utile, 
et  jucunde  decoctum  liquiritiae,  malvae,  borraginis,  politrichi, 
capillorum  veneria,  prunorum  dulcium,  funchi,  florum  pericli- 
mini,  sem.  cucumeris,  florum  papaverum  rubeorum,  corticum 
fabarum,  idque  plurimis  adjumento  fuit;  quibus  vero  crassior 
succus,  et  pituitosus  luxuriabat,  potio  furfurum,  tritici,  fabarum, 
liquiritiae,  hyssopi,  ligni  Juniperi,  tartari  albi,  hordei,  funchi, 
rad.  lil.  alborum,  graminis,  scabiosae;  pilosellae,  prunorum  dul- 
cium, confecta  in  sero  caprino  adhibebatur  et  pro  potu  ejusmodi 
etiam  praesertim  usque  ad  quartam:  qua  transacta  adhuc  magis 
apeiienfia,   et  sudorifica  in  usu  erant:   si  variolae  non  facile  ad 
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extra  efflorescerent ,  adjectis  rad.  Allheae,  apii,  faen.  carlinae, 
pentaphilli  praesto  erant.  Fauces,  et  oculi  tutabantur,  aqua 
rosea  calybeata,  aut  succo  berberis,  agrestae,  prunorum  acido- 
rum,  et  morarum  nigrarum,  aut  ex  eorum  foliis  decocto.  Alvus 
deinde  fluvida  redebatur  clystere  ex  hordeo,  beta,  niercuriali, 
et  prunis;  aut  sero  caprino,  et  saccaro:  aut  medicamento  ex 
pulpa  prunorum  dulcium  cum  saccaro  rubro;  cibi  refrigerantes, 
et  modice  lenientes  administrabantur,  quippe  ptyssana  cum  pru- 
nis, panatella  cum  semine  Cucurbitae:  justula  alterata  praedictis 
herbis;  haec  tarnen  morbi  temporibus,  et  qualitati  succorum,  et 
variolarum  satisfaciebant. 

Extra  loco  dolenti  ex  pleuritide  linimentum  admovebatur, 
e  pinguedine  gallinae,  medulla  bovilla,  butyro,  et  pul.  liquiritiae: 
aut  cataplasma  e  malva,  e  semine  Iini:  aut  ex  matre  violarum, 
farfara,  elyxis  cum  butyro,  aut  axungia;  aqua  etiam  calida;  ab 
aere  tandem  frigido  custodiebantur,  et  modice  stragulis  cooperti, 
quieti  manebant;  etenim  nee  aer  frigidus  ambiens  tutus  est,  nee 
copia  stragulorum  afl'ert,  nisi  angustiam  anhelirus. 

Secunda  constitutio  maligna  de  pueris,  ac  adolescen- 

tibus,  variolis,  peripnemmonia,  sputo  sanguinis, 

difticultate  anbelitus,  reeta  cervice  expiran- 

tibus,  et  ali Im  symptomatis  vexatis. 

Cap.    III. 

Verum  multos  pueros,  et  adolescentes,  faeminas,  et  mares 
observavi,  non  solum  febre  acuta  ex  humore  maligne  putrescente 
in  venis,  sed  variolis  perniciosis,  sputaminibus  sanguinolentibus, 
rubore  genarum,  difficultate  anhelitus,  reeta  cervice  spirantes, 
et  altera  febre  ex  pulmonis  inflammatio  adesset,  saepe  alias 
constitutiones  malignas,  et  epidemicas  pulmones,  pleuram,  et 
intestina  lacerantes  expertus  sum,  multasque  acres  defluxiones 
a  cerebro  fieri  vulgares  propter  aerem,  modo  Austrinum,  modo 
Aquilonarem,  diuque  vario  hoc  ordine  infestantem  agnovi:  et 
corpora  mollia,   capita  humida,   et  frigida  obnoxia  his  fuerunt, 

34* 
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et  vagantem  per  multas  Provincias  hanc  Constitutionen!  mali- 
gnam  adnotavi  et  perseverantem  ad  muhos  annos  perspexi;  tanta 
enim  aliquando  est  aeris,  et  Coeli  humida,  et  frigida,  aut  calida 
constitutio,  ut  corpora  sublunaria  ad  sui  similitudineni  sensim, 
et  sensim  advertat.  Medici  igitur  elegantes  perpetuo  aeris,  et 
Coeli  constitutiones,  atque  teniperies  advertant,  ut  facilius  quid 
humanis  corporibus  accidere  inimineat,  certo  invenire  sciant: 
enimvero  frequenter  niorbi  complicati  infestant,  qui  ut  plurimum 
Medicos  ob  signorum  varietatem  fallunt,  et  varia  medicamenta 
varietati  accommodata  exposount;  urgentiori  tarnen  super  pri- 
mum  incumbendum.  His  adductis,  agnita  natura,  et  malignae 
constitutioni,  et  symptomatibus  comitibus  expensis,  pulmoniae 
opem  quampriinum  ferre  duxi,  et  cito:  quia  pulmonis  inflamma- 
tio  sectionem  venae  ex  Gal.  non  aniat,  eo  magis  maligna. 
Crura  igitur  scarificari  jussi  et  cucurbitulas  sectas  affigendas,  et 
demum  binedines,  hemorrhoidibus,  frictionibus,  ligaturis  exta- 
rocticis  administratis  lenita  alvo,  ad  succos  rebelles  concoquen- 
dos,  et  bezaarticis  alterandos  animum  applicavi. 


Tertia  Constitutio  maligna  de  laborantibug  variolig, 
torminibus,  dyssenteria,  et  eoruin  curatione. 

CaP.  IV. 

Duplici  febre  pueri  corripiebantur:  una  ducebat  ortum  ab 
humoribus  maligne  putrescentibus  in  %'enis,  et  variolas  produ- 
centibns;  Altera  vero  ex  inilammatione,  et  ulcere  intestini  crassi 
excitabatur:  hi  ob  fluxionem  epidemicam  a  capite  ad  ventricu- 
lum,  et  intestina  crassae,  pituitae  salsae,  atque  malignae  a  ca- 
lidiori  iechore  dyssenteria  torquebantur,  alque  doloribus  ventris, 
et  potissimum,  qui  temperie  calida  iechoris,  habitu  corporis  gra- 
cili,  et  biliosa  aderant,  et  pofius  adolescentes  laboribus,  et  ve- 
nationibus  assueti,  bumores  acres,  et  salsos  facile  procreantes. 

Hos  quidem  inter  initia  curavi  sanguine  parce  a  vena  secta 
emisso  et  praesertini  viribus  robusfis  hynedinibus  bracbii  appo- 
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sitis,  et  concurbitulis  scarificatis  I  um  bis,  et  coxis;  demuni  Cly- 
steribus  alvo  Ienifa,  et  evacuata. 

«t  um  m  Constitutio  maligna  aegrorum,  qui  nausea 

cibi  fastidio,  delirio,  inquietudine,  et  variolia 

torquebantur,  et  eoruiu  curatione. 

Cap.  V. 
Tanta  erat  humorum  copia,  tanta  biliosi  sanguinis  moles, 
et  incenriium,  tantaque  undique  malignitas,  ut  febris  acutissima 
Universum  occupabat,  delirium  cerebrum  corripiebat,  nausea  cibi 
fasiidium,  stomacbum,  et  cutim  graviter,  et  laethaliter  variolae 
malignae  deturpabant.  His  Omnibus  succurrendum  censui,  primo 
sectione  venae  parca  (viribus  et  aelate  permittentibus)  verum, 
ut  plurimum  hynedines  hemorrhoidibus  applicabantur,  quae  a 
capite,  stomacho,  et  iechore  revellebant,  et  biliosi  sanguinis  co- 
piam  minuebant,  cucurbitulae  etiam  scarificatio  crurum,  et  in- 
fernarum  partium  summo  cum  aegrorum  emolumento  frequenter 
admovebantur;   venas  eliam  ad  aures,  nares,  oculos  lumbosque 

secare  jussi. —  Tanta  enim  erat  clades,  et  horum  tempo- 

rum  miseria,  ut  neque  astantes,  neque  pharmacopei  inveniebati- 
tur:  unusquisque  sibi  parare  remedia  cogebatur,  aut  ab  aliquo 
experto  ea  inquirere.  Haec  sunt,  quae  ex  libellis  antiquis  spar- 
sim  fuere  collecta,  et  in  hunc  ordinem  redacta. 

III. 

Ueber  die  Epidemie  des  Jahres  1547. 
(Aus  demselben  Werke,  p.  590  seq.) 

De  pestilentia  Augurdum  oppiduin  devastante  anno 
1547,  cum  vomitu,  delirio  ardente  febre  et  siti. 

C  a  p.  I. 
Primo  historiam  truculentain,   contagiosam,  malignam  plu- 
rimos    perdenlem   enarrabo,   quae   Augur dium  oppidum   et  ejus 
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regionem,  per  duos  annos  saeviens,  fere  penitus  destruxit.  Post 
bella  a  Maxiiniliano  Primo  Iniperatore  Venetis  illata,  post  tot 
calamitates,  annonaeque  penuriam  aeris  inaequalitas  tum  au- 
sfrina,  tum  aestuosa  ita  perseveravit,  atque  locustarum  nume- 
rosa  multifudo  praeivit,  ut  sterilis  regio  tota  evasit.  Demum  . 
inficiens  contagium,  undique  homines  pestilenti  febre,  delirio, 
vomitu  biliosiorum,  sitique  clamosa  deprehendit,  et  quarta  die 
interficiebat.  Multis  carbunculi,  et  pustulae  pruriginosae  et 
atrae  supervenere,  hujuscemodi  pravia  symptomata  ortum  duce- 
bant  a  bile  et  melancholia  maligne  et  contagiose  putrescentibus. 

De  remediis  adhibitis  buic  pestilentiae,   et 
eorum  usu. 

Cap.  IL 

His  maus  remedia  varia,  et  multiplicia  offerebanhir:  cru- 
rum  scarificatio  utilis  fuit,  et  cucurbitularum  incisarum  infernis 
partibus  admotio,  hirudinumque  hemorrboidibus  et  post  aures 
affixio,  sed  majus  caeteris  emolumentum  afferebant  ustiones 
ferro  candente,  brachiis  et  cruribus  et  emunctoriis  inguinum; 
nam,  butyro  ammota  crusta,  nialigni  ichores  effluebant  per  loca 
illa:  empiricus  quidem  summa  cum  aegrorum  utilitate  duo  seta- 
cea  ad  inguina,  et  unum  ad  scrotum,  imponebat,  deinde  tan- 
quam  arcanum  administrabat  pulverem  ex  visco  querno,  ulnea, 
radice  camaleontis  nigri,  corno  caprae  an.  p.  aeq.  ad  drac.  15 
in  lixivio  dulci,  et  oleo  communi.  Praeterea  (scitu  dignum) 
cornua,  ungues,  ossaque  caprae  silvestris,  et  capreoli  calcinata, 
et  corium  etiam,  et  eorum  omnium  pulveris  ad  dr.  2  in  jure 
dictorum  tradebal,  mira  aegroruni  utilitate:  cor  eliam  lavabafur 
decocto  rosarum,  pyrris  silvestris,  et  primulae  veris,  etiam  fri- 
ctiones,  et  ligaturae  proficiebant. Pauci  salvati  fuere. 
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IV- 

Dr.   M.  Luther. 
Ob  das  Sterben  zu  fliben  sey. 

(Aus:  J.  Eychman's,  genannt  Dryantler,  Bedenken  von  dem 
ytzigen  Sterben  oder  Pestilentz.     Marb.  1554.     12.) 

—  Es  sundigen  etlich  al  zu  sehr,  auff  der  rechten  Seiten 
vnd  seind  also  vermessen  vnd  keck,  das  sie  Gott  versuchen 
vnn  lassen  alles  anstehen,  damit  sie  dem  sterben  oder  Pesti- 
lentzen  weren  solten,  verachten  artznei  zunemen,  so  die  Pesti- 
lentz gehabt  vnd  auffkommen  seind,  sonder  zechen  vnd  spilen 
mit  jhn,  wollen  damit  ihre  freydigkeyt  beweisen,  vnd  sagen,  es 
sey  Gottes  straffe,  wolle  er  sie  behüten,  so  wird  ers  wohl  thun, 
on  alle  artznei  vnd  vnserem  fleiss. 

Solchs  heisst  nicht  Got  trawen,  sondern  Got  versuchen, 
denn  Got  hat  die  ertznei  geschaffen  vnd  die  vernunfft  gegeben, 
dem  leibe  vorzustehen  vnd  sein  pflegen,  das  er  gesundt  sei  vnd 
lebe,  Wer  derselbigen  nicht  braucht,  so  er  wol  hat  vnn  kan, 
on  seines  Nehesten  schaden,  der  verwarloset  sein  leib  selbst, 
vnd  sehe  zu,  das  er  nicht  sein  selbs  mörder  erfunden  werde, 
vor  Gott. 

Denn  mit  der  weise  möcht  yderman,  auch  essen  vnd 
trincken,  kleyder  vnd  hawss,  lassen  anstehen,  vnd  keck  sein, 
um  seim  glauben,  vnd  sagen.  Wolle  jhn  Gott  behüten  vor 
hunger  vnd  frost,  werd  ers  wol  on  speise  vnd  kleyder  thun, 
Derselbige  were  freilich  sein  selbs  mörder. 

Zu  dem  ist  das  noch  grewlicher,  das  eyn  solcher  so  seinen 
leib  also  verwarloset  vnd  der  Pestilentz  nicht  hilft  weren,  so 
vil  er  kan,  möchte  damit  auch  vil  andere  beschmeysen  vnd  ver- 
gifften,  welche  sunst  wol  lebendig  blieben,  wo  er  seines  leibs 
(wie  er  schuldig  ist)  hette  gewartet,  vnd  würde  also  auch  schul- 
dig seines  nechsten  todts,  vnd  vil  mal  vor  Gott  ein  mörder.  — 


—  Sihe,  das  ist  eyn  rechtet  Gottsförchtiger  glaube,  der 
nicht  thuniinküne  noch  frech  ist,  vnd  versucht  auch  Gott  nicht. 

Widerum  der  die  Pestilentz  gehabt  vnnd  zu  krefften  kompt, 
soll  er  auch  selbst  die  leut  meiden,  vnd  nicht  wollen  bei  sich 
leiden,  ohn  not.  Dann  wiewol  man  jm  soll  in  seiner  not  bei- 
stehn  vnd  nicht  lasse,  wie  gesagt  ist. 

So  er  aber  nun  auss  der  not  ist  kommen,  soll  er  sich  auch 
nit  widder  die  andern  halten,  das  niemant  umb  seinent  willen 
inn  die  ferligkeyt  komme  one  not,  vnd  vrsach  gebe  eynem  an- 
dern zum  tode.  Denn  wer  ferligkeyt  liebet  (spricht  der  weise 
man)  der  wirt  darinn  verderben. 

Wann  man  sich  also  in  eyner  statt  hellt,  das  man  keck  im 
Glauben  werde,  wo  es  der  nehisten  not  erfordert,  vnd  widerumb 
vorsichtig,  wo  es  nit  not  were,  vnd  hülffe  eyn  yeglicher  also 
der  gifft  weren,  womit  man  künne,  so  solt  freilich  eyn  gnediger 
sterben  inn  solcher  Statt  sein. 

Aber  wann  es  also  zugeht,  das  eyn  teyl  allzuuerzagt  ist, 
vnd  fleuhet  von  seinein  nechsten  inn  der  nott. 

Das  ander  teyl  allzu  thummküne,  vnnd  nicht  hilfft  wehren, 
sondern  mehren,  so  hat  der  Teufel  gut  machen  vnd  muss  das 
Sterben  wol  gross  werden,  Dann  auff  beyden  Seiten  Gott  vnnd 
menschen  höchlich  beleydiget  wird,  hie  mit  Versuchung,  dort 
mit  verzagung,  so  jagt  dann  der  Teuffei,  wer  da  fleucht,  vnnd 
behellt  gleichwol  den  der  da  bleibt,  das  jhm  also  niemandt 
entleufft. 

Böse  Pestilentzische  leute. 

Vber  das  sindt  noch  etliche  erger,  welche  so  die  Pestilentz 
heymlich  haben,  vnter  die  leuthe  ausgehen,  vnd  haben  solchen 
glauben,  wo  sie  ander  leut  künden  damit  beschmeyssen  vnd  ver- 
gifften  so  wurden  sie  derselbigen  loss  vnd  gesund,  gehen  also 
in  solchem  namen  beyde  auff  gassen,  vnd  in  hewsser,  das  sie 
die  pestilentz  wollen  andern  oder  jhren  kinderen  vnd  gesinde, 
an  den  hals  hengen  vnd  sich  damit  erretten.    Vnd  wil  wol  glau- 
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ben,  das  der  Teuffei  solches  thue,  vnd  helffe  also  das  redlein 
treiben,  das  es  also  gehe  vnd  geschehe. 

Auch  lass  ich  mir  sagen,  das  etliche  so  verzweiffeit  boss- 
hafftig  sind,  das  sie  mit  der  pestilentz  alleyne  darumb  vnter  die 
leuthe,  oder  in  die  heuser  lauffen,  das  ihn  leyd  ist,  das  die  pe- 
stilentz nit  auch  da  ist  vnd  wollen  sie  dahin  bringen  gerade  als 
were  die  sach  eyn  solcher  schertz,  als  wen  man  ymandis  zur 
schalckheyt,  leuse  in  peltz,  oder  fligen  in  die  stuben  setzet. 
Ich  weys  nicht,  ob  ich  es  glauben  sol,  ist  es  war  so  weys  ich 
nit  ob  wir  deutschen  menschen,  oder  selbs  teuffei  sind,  Vnd 
zwar  man  findet  vber  alle  mass  grobe  böse  leuthe,  So  ist  der 
Teuffei  auch  nit  faul,  Aber  mein  radt  were  wo  man  solche  funde, 
das  sie  der  Richter  beym  kopff  neme,  vnd  vberantwortet  sie 
dem  scharpffrichter  meyster  Hansen,  als  die  rechten  mutwilli- 
gen mörder  vnd  bösewichter,  Was  sind  solche  leuthe  anders  den 
recht  meuchel  mörder  in  der  Stadt,  gleich  wie  die  meuchelmörder 
stossen  hie  und  dort  eyn  messer  durch  eynen,  vnd  muss  den- 
nocht  niemandt  gethon  haben.  Also  schmeyssen  diese  auch, 
hie  eyn  kindt,  dort  eyn  weib,  vnd  muss  es  auch  niemandt  ge- 
thon haben,  vnnd  gehen  dannnocht  lachen  dahin,  als  hetten  sie 
wol  aussgericht.  Mit  der  weise  were  es  besser  bei  wilden  thie- 
ren  zuwonen,  denn  bei  solchenn  mördern.  Diesen  mördern 
weyss  ich  nichts  zupredigen,  denn  sie  achtens  nicht.  Ich  be- 
felhe  es  der  Obrigkeyt,  das  sie  zusehe,  vnnd  mit  hilffe  vnnd 
rath,  nit  der  ärzte,  sonder  meyster  Hansen  darzu  thue. 

Hat  nun  Gott  selbs  im  alten  Testament  befolhen,  die  aus- 
setzigen auss  der  gemeyn  zu  thun,  vnnd  aussen  vor  der  Statt 
zuwonen,  vmb  das  geschmeyss  zuuermeiden.  So  sollen  wir 
ja  vil  mehr  also  thun,  inn  diesem  geferlichen  geschmeyss,  das 
so  es  yemandt  kriegt,  sol  es  sich  als  bald  selbst  von  den  leu- 
then  thun,  oder  thun  lassen,  vnd  flux  mit  artznei  hilff  gesucht. 
Da  soll  man  jm  helffen,  vnd  inn  solcher  noth  nicht  lassen  wie 
ich  droben  gnugsani  hab  angezeyget  auff  dass  also  die  gifft  bei 
zeittenn  gedempffet  werde,  nicht  alleyn  der  eynigen  person, 
sondern  der  ganzen  gemeyne  zu  gut,   welche  dardurch  möchte 
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vergifft  werden,  so  man  sie  Hess  so  aussbrechen  vnd  vnder  eyn- 
ander  kommen. 

Denn  also  ist  yetzund  vnser  Pestilentz  hie  zu  Wittemberg 
alleyne  auss  geschmeyss  herkommen,  die  lufft  ist  (Gott  lob) 
noch  frisch  vnn  reyn, 

(Also  auch  hie  zu  Marpurg) 
Aber    aus    lautter   thummkünheyt    vnd    verseumung  haben   sie 
etliche,  vnd  der  wenig,  vergifft,  wiewol  der  Teuffei  sein  freu- 
denspiel  hat  mit  dem  schrecken  vnd  fliehen   so   er  vnter  uns 
treibet,  Gott  wolle  jme  weren.     Amen. 
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Thomasius,  Beschreibung  der  Influenza  des  Jahres  1580. 
(Aus  dessen  „Tractatus  de  peste,  Rom.  1587.  8."  —  Jeo.  Univbibl.) 

Relatio  constitutione  anni  currentis  MWliWV. 

Francisco  Thomasio  ex  Colle  vallis  Elsae 

Tusco  Medico  physico  anthore. 

— Jn  universa  cui  dominatur  Sereniss.  D.  Fran- 

ciscus  Medices  haec  constitutio  grassata  est,  et  paulo  post  atti- 
git  Romaru,  Umbriam,  Picenum  et  Romandiolam,  cujus  aggres- 
sns  ita  inopinate  et  repenle  fuit,  ut  nullibi  pro  ea  modum  me- 
dendi  opportunum  possent  medici  profiteri.  Attamen  qui  periti 
erant  in  arte  facile  cognoscere  poterant,  quod  aestas  sicca  ple- 
rumque;  nubila,  aquarum  inops,  ethesiae  parum  aut  modice  spi- 
rantes,  sparsi,  aeris  Status  ad  austrina  vergens,  siccitates  cre- 
scentes,  antea  vero  ex  subcontrario  Aquilonio  vere  transacto, 
febres  ardentes  paucis  hominibus  ut  suborirentur  fuerunt  in 
causa.  Modo  experimento  probatum  est,  quod  quae  febres  orie- 
bantur  naturam  ephimerarum  plurium  dierum  maxime  refere- 
bant;  si  quidem  in  spiritibus  ita  vehemens  concitabatur  motus 
corporis,  ut  qui  homines  ab  iis  febribus  detinerentur.  Tussis 
erat  lacerans,  sputus  crassus,  lingua  alba,  nares  humidae,  oculi 
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a  lacrimis  mordebantur,  aures  resonabant,  pectus  et  stomachus 
dolebant,  intestina  fiebant  fluida,  urina  tenuis,  clara,  subfulva; 
ftuxus  sanguinis  narium  lienosis,  aut  patientibus  hepatis  inllaiu- 
mationem,  aut  pulmoniam:  inulieribus  vero  supra  per  os,  et 
infra,  supra  vero  per  os,  quibus  menses  detenti  erant.  In  febri- 
bus  dolor  capitis,  gravedo,  et  in  fine  plurimus  sudor,  Spiritus 
ii mit us,  stillicidia  urinae,  et  quae  stillicidio  contingere  solent, 
nempe  stranguria,  dissuria,  passio  diabetica,  testiculorum  in- 
flammatio  et  pubis  simul,  a  quibus  omnibus  aegroti  maxime 
torquebantur.  Quae  omnia  senibus  erant  ad  mortem,  juvenibus 
ad  saevitiam,  pueris  et  infantibus  ad  tolerantiam.  Ex  quarum 
omnium  perturbationum  saevitia  et  feritate  ortus  est  ingens 
timor  in  populos,  an  secundum  hanc  anni  constitutionem  sae- 
viret  pestis;  metus  siquidem  multiplicabatur  ex  eo,  quod  quando 
in  una  familia  haec  symptomata  aliquem  adoriebantur,  ab  uno 
crimine  omnes  domestici  infirmabantur,  et  sie  domus  domum,  et 
civitas  civitatem  fascinabat.  Ex  relatione  etiam  fide  digna  au- 
divi  multos  Senis,  et  Florentiae  in  prineipio  accessionum  mor- 
tuos  esse,  ac  si  suffocarentur,  quos  credo  aut  fuisse  senes,  aut 
tabidos,  qui  multum  eibi  et  potus  abligurierant:  et  censendum 
fore  arbitror  illos  non  a  contagio  periisse,  sed  ab  immoderantia 
aestus,  evaporationis,  calidi  aeris,  et  caliginosae  terrae,  cui  nullo 
praesidio  a  fiantibus  ethesiis  suecurrebatur.  Adhuc  pestis  dice- 
batur,  quia  omnium  bominum  corpora  adoriebatur  per  conta- 
clum;  et  qui  per  dies  aliquot  restiterunt,  paulo  post  quin  subi- 
rent  idem  discrimen  convalere  non  poterant.  Attamen  haec 
conditio  inter  homines  erat,  ut  nullus  timeret  mortem,  nullus 
fugeret  accessum,  sicuti  contingit  in  constitutione  verae  et  pro- 
priae  pestilentiae;  omnes  siquidem  omnibus  compatiebantur,  et 
si  quid  foedi  erat  in  aegrotantibus  nisi  spurca  sputamina,  tusses 
et  screatus  cernebantur. 

Insuper  nominabatur  pestis  ob  vitiatum  coelum,  cui  facile 
respondebatur,  quod  in  coelo  nulluni  erat  contagium,  quod  odore, 
colore,  et  sapore  pereiperetur,  aut  per  latentiam  oecultaretur,  sed 
manifestus  erat  quidem  excessus  in  calido,  ob  quem  facile  cor- 
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pora  movebantur  a  suo  temperamento.  At  cum  temperamen- 
tum  corporum  sit,  et  consistat  in  virtutibus,  in  humoribus,  et  in 
spiritibus:  ideo  in  hac  constitutione  ob  violentiain  illatam  exte- 
rius  spiritibus,  sequebatur  ingens  motus  ipsorum  in  corporibus, 
et  eveniebant  illa  symptomata,  de  quibus  jam  dictum  est.  Si- 
militer  actiones  secundum  Spiritus  alterabantur,  sed  non  pone- 
bantur  in  alterato  esse,  et  tandem  humores  non  incendebantur, 
quia  nullae  febres  humorales  subsecutae  sunt,  et  si  quae  contin- 
gerent,  naturam  simplicis  et  purae  tertianae  referebant;  licet  in 
aliquibus  hemitritei  vigere  conspecti  sunt,  attamen  mininiae 
erant  efficaciae,  ut  parvis  diebus  interciperentur.  Quare  inter" 
Tuscos  nulla  facta  est  commercii  prohibitio,  et  si  qua  erat,  se- 
cum  portabat  suas  cruces.  Etenim  qui  in  aliquo  loco  sani  erant, 
per  accessum  ad  alium  locum  infirmabantur,  sed  nullae  appare- 
bant  cutis  defoedationes,  neque  carbones,  licet  aliquibus  in  prin- 
cipio  accessionum  nonnullae  papulae  rubrae,  et  cito  evanescen- 
tes  prae  sudore  conspiciebantur.  Nulli  etiam  bubones  in  ingui- 
nibus  apparuere,  nullae  nascentiae  sub  alis,  et  parotides  nullae 
post  aures.  In  fine  autem  aegritudinum  dolores  in  spatulis,  in 
toto  pectore,  et  circa  septum  transversum,  et  subcingentes  co- 
stas  graviter  contingebant,  sed  facile  cum  anodinis  resolvebantur. 

Ex  quibus  omnibus  signis  et  symptomatibus  facta  est  con- 
clusio,  morbum  hunc  non  esse  pesteni,  sed  morbum  communem, 
secundum  primam  aeris  Constitutionen!,  de  qua  loquitur.Hippo- 
crates  primo  de  morbis  popularibus. 

Dubitatur  adhuc,  an  constitutio  haec  sit  de  natura  morbil- 
lorum,  super  quibus  nonnulli  medici  arguunt  eos  esse  pestem. 
Quibus  facile  respondetur,  morbillos  non  esse  pestem,  eo  quod 
non  conveniunt  in  definitione  cum  peste;  siquidem  pestis  est 
morbus  pascens  mortalium  corpora,  ob  vitiati  aeris  evaporatio- 
nem,  de  qua  in  tractatu  nostro  de  peste  plura  locuti  supra  su- 
mus;  morbilli  vero  sunt  efflorescentes  tumores  in  suprema  cor- 
poris cute,  atque  hinc  est,  quod  (cum  morbilli  non  sint  pestis, 
sed  potius  praecautio  a  peste)  aut  ipsa  existente,  et  Ulis  adve- 
nientibus  pestis  cessat.     Ita  dicendum  de  morbis  advenientibus 


S41 

in  aeris  constitutione,  siquidem  omnes  ostendebant  aut  praecau- 
tionem,  aut  a  peste  Iiberationem,  quod  comprobatur  ratione  et 
experiniento.  Ratio  est  ex  Hippocrate  sie  dicente;  parva  causa 
medelis  exsolvitur,  nisi  quid  locum  principalem  oftenderit,  at 
inter  parvas  causas  exterior  numeratur,  quia  ex  contrariis  habet 
medelam  suain  et  castigationem;  ergo.  Et  quotieseunque  com- 
munis fuerit,  communi  etiam  medela  castigari  poterit,  ut  patet 
in  experimenlis.  Plures  aliae  rationes  dici  possent,  de  quibus 
in  traetatu  nosfro  de  peste  locuti  sumus.  Experimentuni  autem 
evidens  est,  et  nulli  dubium,  quod  membra  prineipalia,  quae  ab 
hoc  morbo  affligerentur,  facile  etiam  purgarentur,  quando  recte 
medicamenta  habuissent  in  usu:  siquidem  caput  mundabatur  per 
nares,  per  oculos,  per  aures  et  per  palatum  continuis  fluxionibus. 
Pectus  purgabatur  per  sputamina,  licent  essent  crassa,  compaeta, 
et  difficilia  in  exeretionibus.  Urinae  nmltae,  tenues,  dilutae,  et 
subfulvae.  Dejectiones  faecum  non  paucae,  et  diarrhoeae  cum 
tiniore.  Vomitiones  cum  multo  amarore  linguae,  palati,  et  eo- 
rum  quae  evomebantur.  In  magno  impetu  morbi  saepe  fluxus 
sanguinis  contingebat;  nee  non  ita  laxabanrur  corpora,  ut  se  ho- 
mines  mori  faterentur.  Verum  ex  his  dejeetionibus,  purgatio- 
nibusque  eadem  corpora  remanebant  immunia  ab  omni  humorum 
noxiorum  mulfitudine,  ita  ut  facile  omnis  febris  et  perturbatio 
solveretur;  et  si  qua  febris  erat  praeter  ephemeram,  dicebatur 
de  genere  tertianarum  simplicium,  cum  minimis  aeeidentibus; 
perturbatio  autem  erat  seeundum  omnium  membrorum  lassitu- 
dinem,  a  qua  facile  solvebantur  illi,  qui  reetam  curationem  se- 
eundum medicas  administrationes  exsequebantur. 

Praedictiones  a  medicis  fuerunt  multae,  verum  qui  acutos 
morbos  esse  fatebantur,  nullani  mortis  aut  salutis  dicebant  prae- 
dictionem;  qui  vero  symptomata  observabant,  aliquos  morituros, 
et  nonnullos  salvos  fore  pollicebantur.  At  qui  naturam  morbo- 
rum  et  symptomatum  extuberantiam  recto  judicio  perscrutaban- 
tur,  omnia  tuta  et  salubria  fore  rebantur;  siquidem  velocitas 
motus  in  spiritibus  arguebat  morbi  brevitatem,  aestus  spirituum 
facilem   resolutionein,    febres  ephemerae  plurium  dierum  natu- 
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rae  et  virium  potentiam,  remissiones  symptomatum  salubritatis 
recuperationem.  Itaque  hoc  facilius  dijudicabatur,  cum  nulla 
corrtingeret  in  humoribus  perturbatio,  vel  parva,  ita  ut  nullo 
pacto  impedimento  esse  posset  integrae  judicationi,  imo  omnes 
morbi  contingentes  secundum  impetum  victoriae  spem  pollice- 
bantur,  et  taliter  ut  ne  aegrotus  quidem  a  morbo  perderetur. 
Quare  concludi  potest  hos  morbos  non  fuisse  pestilentes,  et  ex 
consequenti  non  fuisse  pestem,  sed  si  quid  mali  secundum  prae- 
falam  Constitutionen*  referebant,  id  totum  ad  communem  con- 
stitutionem  in  calido,  sicco,  humidoque  aestuante  referri  potest; 
morborum  etiam  accidentia  minus  erant  saeva,  et  minus  morti- 
fera,  quam  quae  in  inorbillis  contingere  possunt  et  in  papulis. 
Si  quidem  (ut  dictum  est)  potius  praecautionem  et  liberationem 
a  peste  quam  pestem  fore  existimandum  est.  Inimica  autem 
haec  constitutio  cognita  est  tabidis,  hecticis,  et  iis  omnibus  qui 
proni  sunt  ad  marasmum.  Etenim  omnes  ii,  qui  tantum  ferre 
non  poterant  impetum  hujus  constitutionis,  ex  levi  occasione  et 
infesta  correpti,  facile  in  perditioneni  et  mortem  inciderunt. 

Intentiones  denique  curativae  fuerunt  plures  et  simplices;  et 
relicta  sanguinis  missione,  et  medicamento  exsolvente,  in  quibus 
nulla  spes  erat  salutis,  ita  disposita  est  curatio.  Motui  resisteba- 
tur  per  medicamentum  firmans,  quod  fuit  saccharum  rosaceum, 
calori  per  aquam  hordei,  febri  ephemerae  per  semiplenam  diae- 
tam  cum  farre,  ptisana,  succo  ptisanae,  laevibus  sorbitionibus,  jus- 
culisque  ex  pane,  pulla,  et  vervecina  carne.  Abstinentia  daba- 
tur  a  carne  et  a  vino  per  tres  dies,  quod  si  in  hoc  triduo  aegroti 
multum  spuebant,  et  ea  quae  stillicidio  contingere  solent,  suc- 
cedebant,  atque  febris  reinittebatur,  carnibus  et  vino  albo  nu- 
triebantur.  Tussis  facilis  reddebatur  cum  savonea  in  forma  li- 
quida,  dolor  capitis  tollebatur  per  concurbitulas  cum  scarifica- 
tione,  impotentia  motus  pectoris  quando  contingebat  cum  ten- 
sione,  et  cum  difficultate  respirationis,  solvebatur  cum  empla- 
stro  de  caulibus  Pauli  Aeginetae.  Siccis  faecibus  erant  obviam 
mollia  clysteria,  fluori  ventris  lotiva  enemata  succurrebant. 
Quibus  omnibus  intentionibus  recte  et  tempestive  administratis, 
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in  hac  temporis  constitutione  ita  feliciter  aegrotantes  convaluere, 
ut  pauci  vel  potius  nulli  in  hac  civitate  periere:  quid  autem  fu- 
turum sit  post  vigesimam  quintam  diem  mensis  Augusti  1580 
Deus  Opt.  Max.  seit;  coepit  autem  laeviter  pluere,  ethesiae  spi- 
ravere,  corpora  respirare  coeperunt,  faxit  Deus,  ut  quod  ex  hu- 
mano  judicio  perquiritur,  habeat  suae  voluntatis  coniplementum. 
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j-  Coley,  Account  of  tlie  late  epidemical  ague.     Lond.  1755. 
Colle,  Joh.   Bellonensis,  —  Medicina  practica,    sive  methodus 

cognoscendorum  et  curandorum  omnium  affectuum  malignorum 

et  pestilentium.     Pisauri,  1617.     Fol.      (Jen.) 
Columba,  Gerardus,  Messanensis,  De  febris  pestilcntis  cognitione 

et  curatione  disputationum  medicarum  libri  duo.  Venet.  1600.  4. 
\  C  oyltari,  (Joh.),  Thaerei  A/nisiensis,  consiliarii  et  medici  regii: 

De  febre  purpura  epidemiali  et  contagiosa  libr.  II.     Ad  illu- 

strissimum  Antistilem  Baplistam    Tierccllinum,  Episcopum  Lu- 
cionensem, D.  Bochaemanae.      Paris,   1578.      4.      (Im  Besitz 

des  Hm.  Dr.  Bosenbaum  zu  Halle.) 
de  Diemerbroeck,    Isbrand;    de  peste   libri  4.      (Opera    otnnia. 

Ultraj.  1685.     Fol.) 
Donckers,  Laur.,    Idea  feh-is  pelechialis,   s.  Tractatus  de  morbo 

puncliculari.     Specialim  de  eo ,   quo  annis  abhinc  circiter  Ire- 
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decim   Colonia   ejusque  viciaia  ajjlictae  fuere.     Lugd.   Datav. 

1686.     8.     (Jen.) 
Dornkrell,  Tob.,    Consilium  von  swcyen  ungewöhnlichen,    neuen 

und  ankleblichen   Krankheiten    dieses    1602.  Jahres.      Visen. 

1602.     4.      (Erlang.) 
Eggerdes,  Alardus  Maurit.,   Aphorismi  pestis  essentiam  ejusque 

causam,  nee  non  injallibilem  eam  tarn  avertendi,  quam  exslin- 

guendi  methodum  continentes.     (Ephcm.  N.  C.  Cent.  III.  et IV. 

app.  p.  89.  seq.) 
Eisen  mann,    Die    IFundficber    und  die   Kindbettfieber.     Erlang. 

1837.     8. 
Eychmann,  (Job..),  (genannt  Dryander),  Von  dem  ylzigen  Ster- 
ben  oder  Pestilentz.     Sampt  D.  Luthers  vnd  D.  Jodoci  IFili- 

chii  zweyen  Büchlin  von  dem  Sterben,     Marpurg,  1554.     8. 
Fabricius,   Phil.  Conr.  et  Farenholtz,   Joh.  Dan.,   Diss.  exhi- 

bens   observationes   quasdam   circa  constitutionem  epidemicam 

anni  1750  adnotatas.     Helmstad.  1750.     4. 
Fanois,   Guido,  Diss.  med.  de  morbo  epidemio  hactenus  inaudito, 

praeter ita   aestate   anni  1669   Lugduni  Batavorum   vicinisque 

locis  grassante.     Leyd.   1671.     (S.  auch  Haller,   Diss.  pract. 

F.  201  seq.) 
Fernelius,  Joh.,  De  abditis  rerum  causis.     Francof.  1579.     8. 
Fischer,   J.  Andr.    et   Kulbel,    Godofr.,   Hepatitis  Pegaviae  in 

circulo  Lipsiensi  epidemice  grassans  observata  et  curata.     Er- 
ford.   1718. 
Fracastorius,    Hieronymus,    Feronensis.      Opera   omnia.      Se- 

eunda  edilio.     Fenetiis,  1574.     4. 
Fonseca,  Ant.,    Ulyssiponensis ;  De  epidemia  febrili  grassante  in 

exercitu  regis  catholici  in  inferiori palatinatu  a.  1620  et  1621. 

Mechliniae,  1623.     4.     (Erlang.) 
a  Fönte,  Laelius,    De  morbis  acutis  in  Urbini  statu  vagantibus. 

(In  ejusd.  Consultationib.  medic.     Francof.  1609.     8.) 
Gallus,  Andr.,   Fasciculus   de  peste  et  peripneumonia  cum  sputo 

sanguineo,  febre   pestilenliali   etc.      Brix.    1565.      Francof. 

1606.     8.     (Erlang.) 
Gallus,  Gar.,  de  febribus  pestilentibus.     Ferrar.  1600.     4. 
Gemma,  Com.,  De  naturae  divinis  characterismis  libri  II.     Ant- 

verp.  1575.     8. 
Gemma,  Joh.  Bapt. ,  De  vera  ratione  curandi  bubonis  atqae  car- 

bunculi  peslilenlis.     Edit.  3.     Francof.  1603.     8. 
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Gieseler,  Joh.  Henr.,  Historia  morborum  hyemis  praelerilae. 
Jen.  1728.     4.     (Jen.) 

Giseler,  Laur.,  Observationes  medicae  de  peste  Brunsvicensi  anni 
1657.     ßru/isv.  1663.     8.     (Jen.) 

Glisente,  Antonio,  Bresciano;  II  summario  delle  cause,  che 
dispongono  i  corpi  de  gli  hunmini  a  patire  la  corrottione  pe- 
slilente  del  presente  anno  1576.     Fenel.  1576.    4.     (Erlang.) 

Goclenius,  Rud.,  Loimographia,  in  qua  graues  quaedam  arduae- 
que  quaestiones,  medicorum  quorundam  ignorantiam  atque 
errorem  in  curanda  peste  detegentes  explicantur.  —  Francof. 
1613.     8.      (Jen.) 

Grainger,  Jac,  Historia  febris  anomalae  Balavae  annorum  1746, 
1747,  1748  etc.  Altenb.  1770.  8.  Deutsch.  Leips. 
1785.     8. 

Grünwald,  Franc.  Jos.,  Nova  febris  miliaris  si/b  exitum  anni 
1733  et  initium  anni  1734  in  celsissimo  Alpium  Penninarum 
Bavariae  jugo  epidemice  grassantis  historia.  (Acta  acad. 
Carot.  Leop.   Fol.  FI.  app.  p.  37  seq.) 

Hahn,  Joh.  Godofr.,  Febrium  continuarum,  quae  anno  1729  Fra- 
tislaviae  populariter  grassalae  sunt,  recensio,  occasione  ca- 
tarrhi  febrilis  per  Europam  epidemici  adornata.  Fralisl.  et 
Lips.  1731.     4. 

Harraand-Montgarny,  Jean  Pierre,  Precis  medical  et  curatif 
des  maladies  eruptives,  catarrhales  simples,  putrides-malignes 
et  malignes-peslilenlielles,  connues  sous  le  nom  de  la  Böse 
epidimique  qui  regnent  dans  le  departement  de  la  Meuse. 
Ferdi/n,  1793-     4.     (Jen.) 

Hasenührl,  Joh.  Georg,  Historia  medica  morbi  epidemici  sive 
febris  petechia/is,  qui  ab  anno  1757  fere  Jiniente  usque  ad 
annum  1759  Fiennae  grassala  est.  Cui  adjecta  notabilium 
observationum  anatomicarum  decas.     Findob.  1760.     8. 

(S.  auch  Sandifort,  thesaur.  Tom.  IL  u.  JVasserberg, 
opera  minora  I,  p.  259.) 

Hebenstreidt,  Joh.,  Artzney- Schutz!  JFie  der  Newen  jetztre- 
gierenden, erschrecklichen,  gifftigen  vnd  tödtlichen  Pestilentz 
—  zu  begegnen,  u.  s.  w.     Erfurt,  1564.     4.      (Jen.) 

Heer,  Henr.,  Observationes  oppido  rarae  in  Spa  et  Leodii  ani- 
madversae  etc.     Leod.   1645.      12.      (Erlang.) 

Hensler,  Phil.  Gahr. ,  Tentaminum  et  observationum  de  morbo 
varioloso  satura.      Gott.  1762.     4. 
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Heurnius,  De  peste.     Lugd.  Bat.  1600.     4. 

van  der  Heyde,  Herrm.,  Discours  et  avis  sur  le  flux  doulou- 
reux  soit  qu'it  y  ait  du  sang  ou  poi/it,  sur  le  cholera  morbus 
ou  trousse  galant,  la  peste,  /es  effets  signales  de  Veau,  la  vraye 
guerison  ou  curation  de  la  goute,  /es  fievres  lierces  et  quartes 
et  leurs  accidens  et  la  cause  de  finfection  des  Polders,  Gand. 
1643.     4.     1645.     4. 

Hisloria  morborum,  qui  annis  1699,  1700,  1701,  1702  Vratisla- 
viae  grassati  sunt.  Praefat.  est  Alb.  Haller.  Laus,  et  Ge- 
nev.  1746.     4. 

Hodges,  Nathanael,  Aoijioloyia,  si've  peslis  nuperae  apud  popu- 
lum  Londinensem  grassanlis  narratio  historica.  Lond.  1672-  8. 

Hoffmann,  Fr.,  Diss.  exhibens  observationes  quasdam  practicas 
circa  febres  lertianas  anno  1701  grassantes.  In  Oper.  omn. 
Suppl.  11.     Genev.  1753.     Fol.     p.  22  seq. 

Hoffmann,  Fr.,  Diss.  sistens  kistoriam  febris  malignae  epidemicae 
pelechizantis,  hactenus  (a.  1699,)  Haine  grassanlis.  In  Opp. 
omn.   Genev.  1753.     Fol.     Suppl.  II.  p.  56  seq. 

Hoppius,  Joh.,  (resp.  Mich.  Heiland),  De  Purpura  dissertatio 
medica.     Lips.  1652.     4.     (Leipz.  Univ.  Bibl.) 

Hörn,  W.,  Actenmässige  Geschichte  der  Pest  zu  Halberstadt  in 
den  Jahren  1681  u.  1682.  (In  Hortes  Archiv  für  medic. 
Erfahr.  1836.  Jan.  S.  1  ff.) 

de  Hortensii,  Ascanio  Centorio,  /  cinque  libri  degPaverti- 
menti,  ordini,  gride  et  editti,  falli  et  obscrvati  in  Milano,  ne"1 
tempi  sospettosi  della  peste,  ne  gli  anni  1576  et  1577  ecc. 
Venet.  1579.  4.  (Herzogt.  Bibl.  zu  JfTolfenbütlel.  —  And- 
rer Ausgaben  erwähnt  Haller,  welcher  irrig  Rinci  als  Ver- 
fasser nennt.) 

Hufeland,  Chr.  Theoph.  (praes.  Nicolai,)  Diss.  de  purpura.  Jen. 
1767.     4.      (In  historischer  Hinsicht  nicht  unwichtig.) 

Huxham,  Joannes,  Opera  physico-medica ,  curanle  Georg.  Christ. 
Reichet.      Tomi  tres.     Ed.  nova.     Lips.  1784.     8. 

Jordanus,  Thom.,  Pestis  Phaenornena,  seu  de  iis,  quae  circa  fe- 
brem  peslilenlem  apparcnl,  excrcitatio.  (Tract.  I.  cap.  19. 
De  lue  pannonica.)     Francof.  1576.     8. 

Joubert,  Laur.,  De  peste  lib.  unus.     Lugd.  1567.     8. 

Kanold,  Joh.,  Kurze  Jahrhistorie  von  den  Seuchen  des  Viehes  von 
Anno  1701  —  1717  u.  s,  w.     Budissin,  1721.     8,     (Jen.) 
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K  ,ui(i  ld,  Joh.,  Emiger  Medicorum  Sendschreiben  von  der  A.  1708 
in  Preussen  und  A.  1709  in  Dantzig  grassireten  Pestilentz 
u.  s.  u>.     2te  Aufl.     Brest.  1713.     4. 

Kanold,  Joh.,  Einiger  Marsilianischen  Medicorum  in  französischer 
Sprache  ausgefertigte  und  ins  Teutsche  übersetzte  Sendschrei- 
ben von  der  Pest  in  Marsilien  u.  s.  w.     Leipz.  1721,     4. 

Köleser  de  Ker«s-Eer,  Sara.,  Pestis  Uacicae  anni  1709  Scruti- 
nium  et  cura.     Cibin'ä  1709.      12.      (Jen.) 

de  Koker,  Joh.,  De  morbo  epidemica  anni  1719.  S.  I.  et  a. 
(Haller,  diss.  pract.  /'.  p.  217  seq.) 

Kramer,  Joh.  Georg  Henr.,  Consilium  medicum  de  dysenleria 
1734  in  hospitali  castrensi  caesareo  Offenaviensi  ad  Neccarim 
milites  gregarios  convalescentes  impetente,  —  Consilium  me- 
dicum de  morbo  castrensi  epidemico  1734  et  1735.  —  In  dessen 
Medicina  castrensis  u.  s.  w.     Niirnb.   1735.     8.      (Jen.) 

Krämer,  Joh.  G.  Henr.,  Diss.  epislolaris  de  scorbuto.  Norim- 
berg.  1737. 

Kreysel,  Joh.  Sigism.,  De  morbo  hungarico  sive  febre  castrensi. 
Jen.  1741.     4. 

de  Lamoniere,  Joh.,  Observatio  fluxus  dysenterici  Lugduni  Gal- 
lorum  populariter  grassantis  anno  domini  1625,  et  remediorum 
Uli  utilium.     Lugd.  1626.      12.      (Gotting.) 

Lancisi,  Joh.  Mar.,  Diss.  de  nativis  deque  adventiliis  romani  coe.li 
qualitatibus.  Cui  accedit  historia  epidemiae  rheumaticae,  quae 
per  hiemem  1709  vagata  est.     Genev.  1718.     4. 

Lancisi,  Joh.  Mar.,  Dissertutio  hislorica  de  bovilla  peste  ex  Cam- 
paniae  finibus  anno  1713  Latio  imporlata.  —  Cui  accedit  con- 
silium de  equorum  epidemia,  quae  Romae  grassata  est  anno 
1712.     Colon.  1718.     4. 

Landus,  Bassianus,  de  origine  et  causa  pestis  Patavinae,  anni 
1555.     Venet.  1555.      12.      (52  S.) 

Langhans,  Dan.,  Beschreibung  verschiedener  Merkwürdigkeiten 
des  Siementha/s,  eines  Thei.'s  des  Bernergebiets ;  riebst  einem 
genauen  Bericht,  über  eine  neue  ansteckende  Krankheit,  die 
in  diesem  Land  entstanden.  Zürich  1753.  8.  (Dasselbe 
auch  Lateinisch.  Basel  1755.  4.  —  Cf.  Sauvages,  tiosol. 
meth.  1,  p.  431.; 

Lauttcr,  Franc.  Jos.,  Historia  medica  biennalis  morborum  rura- 
lium,  qui  a  verno  tempore  anni  1759  usque  ad  finem  hiemis 
anni  1761  Laxenburgi  et  in  vicinis  undique  oppidis  pagisque 
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dominati  sunt,  complectens  memorabilem  rarioremque  febrium 
intermittentium  et  de  earum  genere  remitlentium  epidemiam. 
Vindob.  1761.     8. 

Lepecq  de  la  Cloture,  Sammlungen  von  Beobachtungen  über 
epidemische  Krankheiten  und  Constitutionen  der  Jahre  1763  — 
1777.     A.  d.  Fr.     Altenb.  1788.     8. 

Low,  Carol.  Frid.,  Epistola  de  morbo  petechiali,  qui  anno  1683 
epidemice  Posonii  grassatus  est.  (Acta  N.  C.  II.  app.  p. 
25  —  400 

Low,  Carol.  Frid.,  Febris  catarrhalis,  quae  anno  1729  mens.  Nov. 
et  Dec.  per  Europam  epidemice  grassata  est,  historia.  Acce- 
dit  constitutio  epidemica  anni  1730.  (Acta  N.  C.  Fol.  III. 
app.  p.  79  —  120.; 

Loner,  (praes.  Rolfink),  Diss  de  dysenteria  maligna  urbem  Vi- 
nariensem  depopu/ante.     Jena,  1672.    4.     (Jen.) 

Lotichius,  Joh.  Petr.,  Consiliorum  et  observalionum  medicina- 
lium  libri  VI.     Ulm.  Suevor.  1658.     4.     (Jen.) 

Massaria,  Alex.,  de  peste  libri  duo.     Venet.  1579.     4. 

Mercurialis,  Hieron..  De  pestilentia  lectiones  habitae  Patavii,  a. 
1573,  in  quibus  de  peste  in  Universum,  praesertim  vero  de  Ve- 

neta  et  Patavina  tractatur.    Venet.  1577.    4.  —  1578.  8.  

1601.  4.  (Auch  in  dessen:  Opuscula  aurea  et  selectiora  etc. 
Venet.   1644.     Fol.) 

f  Meynard,  Antoine,  Traue  de  la  dissenterie  principalement  de 
celle  qui  a  eu  cours  ä  Tülle  celte  annee  1625.  Tülle  1625.  8. 

Molitor,  Franc.  Jos.  et  Mayr  de  Zinneau,  Henr.  Joh.  Andr., 
De  febre  continua  maligna  et  intermitlenle  tertiana  utraque 
ad  Rhenum  a.  1734  et  1735  epidemica  et  castrensi.  Heidelb. 
1736.     (Haller,  Diss.  pract.  V.  p.  263  seq.) 

Monro,  Donald,  An  account  of  the  diseases  which  were  most  fre- 
quent  in  the  British  Military  Hospitals  in  Germany  from  Ja- 
nuary  1761  to  the  Return  of  the  Troops  to  England  in  March 
1763  etc.  Lond.  1764.  8.  —  Franibs.  mit  Zusätzen  von 
Begue  de  Presle.  —  Hiernach  deutsch;    Altenb.   1771.     8. 

Montanus,  Joh.  Bapt.,  De  febre  pestilenti.    (Opuscula.  Tom.  IL) 

Morellus,  Joh.,  Cabillonensis,  De  febre  purpuratu  epidemia  et 
pestilenti,  quae  ab  aliquot  annis  in  Burgundiam  et  omnes  fere 
Galliae  provincias  misere  debacchatur,  medica  dissertalio. 
ed.  2.      Cabilone,  1654. 
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van  der  Mye,  Frid.,  Delphensis,  praesidii  Bredani  medici  regit, 
De  morbis  et  symptomatibus  popularibus  Bredanis  tempore  ob- 
sidionis  et  eorum  immulationibus  pro  anni  victusque  diversi- 
tate,  deque  medicamentis  in  summa  rerurn  inopia  adhibitis,  tra- 
ctalusduo.  Antv.  1627.  (Herum  edidit  Grüner,  Jen.  1792.  4.) 

>Terucci,  Oct.,  Historia  febris  epidemicae  Senensis  anni  1766  et 
1767.     Senis.  1767.     8.     (Lips.) 

Occhi  Rizzetti,  Hierori.,  De  pestilentibus  et  venenosis  morbis 
libri  IF  et  exacta  jebrium  per  inferiorem  agrum  Brixiensem 
anno  1649  divagalarum  enarratio  et  curatio  etc.  Brix.  1654. 
4.     (Erlang. ) 

Paaw,  Petr.,  Tractatus  de  peste,  cum  Henrici  Floren tii  ad  sin- 
gula  ejusdem  tractatus  capita  additamentis .  Lugd.  1636.  16. 
(Erlang.) 

j-  le  Pois,  Charl.,  (Piso),  Discours  de  la  nature,  causes,  remedes 
tant  preservatifs  que  curalifs  des  maladies  populaires  accom- 
pagnees  de  dysrnlerie,  \autres  /lux  de  venire,  familiaires  aux 
saisons  ckaudes  et  seches.  Pont-ä-Mousson,  1623.  8.  (S. 
Haller ,  Bibl.  II.  474.; 

i  Porcell,  Juan  Sardo,  Informacion  y  curalion  de  la  peste  de  Za- 
ragoza y  preservacion  contra  peste  en  general.  Zaragoza,  1565. 

Pringle,  Joh.,  Beobachtungen  über  die  Krankheiten  einer  Armee, 
sowohl  im  Felde,  als  in  Garnison.  A.  d.  Engl.  v.  Brande. 
Jltenb.   1772.     8. 

Quesnay,  Fr.,  Vart  de  guerir  par  la  saignee.     Paris,  1736.     8. 

Ramazzini,  Bern.,  De  contagiosa  epidemia,  quae  in  Patavino 
agro  et  tota  fere  Vcneta  ditione  in  boves  irrepsit.  Lips. 
1713.     4. 

Ramazzini,  Bern.,    Opera  omnia.     Genevae,  1716.     4- 

Ranchin,  Franc,  Histoire  de  la  derniere  peste  de  la  ville  de 
Montpellier,  durant  les  annees  1629  et  1630.  —  In  dessen 
„Opuscules  ou  Traictes  divers  et  curieux  en  medecine.  Lyon, 
1640.     8.      (Götting.) 

Reinhard,  Chr.  Tob.  Ephr.,  Febris  purpuratae  libri  tres.  Prae- 
fatur  de  Mercurio  cerlissimo  adversus  Syphilidem  remedio  Car- 
men. Adcedunt  de  vulnerum  hepatis  lethalitate  et  de  hae- 
morrhagia  pulmonum  carmina.      Glogoviae,  1758.    8.     (Jen.) 

Rhumelius,  Conr.,  Historia  morbi,  qui  ex  castris  ad  rastra,  ex 
rastris  ad  rostra,  ab  his  ad  aras  et  focos  in  superiori  Bavaria 
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se  penelravü  anno  1621  et  permansit  anno  1622  et  1623. 
Nürnb.  1625.  8.  C/e/?.; 
Riepenhausen,  Joh.  Henr.,  Morbi  epidemici  statim  ab  initio 
proximi  belli  usque  ad  ejus  fin cm,  scilicet  ab  anno  1757  usque 
ad  1762  Goettingae  et  circa  eam  grassati,  enarrati  et  descripti, 
quibus  ostensa  simul  eorum  cognatione  e  communi  causa  anle- 
cedenti  petita,  lutus  in  fine  ad  hydropem  per  mercurium  dul- 
cem  sanandum  institutus  usus  adjunctus  est.  Ualae,  1766. 
8.      {Jen.) 

Ritter,  Joh.  Jac,  ffistoria  et  observata  circa  febrem  petechialem 
mensibus  Nov.  et  Decembr.  1740,  itemque  Jan.,  Febr.  et  Marl. 

1741  in   Hassia,    praesertim   tractu   Homburgensi  grassatam. 
(Jet.  N.  C.  VII.  p.  10  seq.) 

Rivinus,  A.  G.,  Dissertatio  de  Lipsiensi  peste  anni  1680.  Lips. 
8.  (Jen.)  —  Ins  Deutsche  übersetzt:  Tractat  von  der  Pest. 
Leips.  1714.     8.      (Jen.) 

Röderer,  J.  G.  et  Wagler,  C.  G.,  De  morbo  mueoso  liber  singu- 
laris.  Gott.  1762.  4.  —  ed.  II.  cur.  IVrisberg.  Ibid.  1783. 
8.  —  (Später  mehrere  Ausgaben,  unter  Anderm  eine:  Paris, 
Papinot,  in  32./; 

f  Roetenbeck,  Joh.  et  Hörn,  Casp.,  Speculum  scorbulicum,  oder 
Bechreibung  des  Sfharboks  in  zweyen  Traclällein  abgefasst, 
dem  gemeinen  Mann  zum  Besten.  —  Kurzer  Bericht  von  der 
fremden  vordem  bey  uns  unbekannten,  jetzt  aber  eingreiffen- 
den  Krankheit  dem  Schar bok.     Nürnb.  1633.     8. 

Rolfink,  Wem.  (resp.  Loner),  De  dysenteria  maligna,  urbem 
Vinariensem  depopulante.  —  Jen.  1672.     4. 

Romeisen,  Achat.  Valent.,  Gründliche  Untersuchung  der  jetzo 
wütenden  sehr  gefährlichen  epidemischen  Viehseuche,  das  dar- 
wider  erfundene  Gegenmittel  und  die  zu  des  gesunden  Viehes 
Präservation  nölhige  Warnungen.    (JVürzb.)  1713.   4.    (Jen.) 

Rubel,  Joh.  Friedr.,  Observationcs  vom  Frissel  und  Fleckenfiebcr, 
wie  er  solches  in  der  Grafschaft  Löwenstein-  fVerlheim,  wie 
auch   in   der   Grafschafft  Erbach,    im  Monat  April  und  Mai 

1742  curirt.    —     Zweite    Jufl.      Frankf.  a.  M.    1742.      4. 

(Leipz.) 
Rulandus,  Marlin,  De  morbo  ungarico  rede  cognoscendo  etfoe- 

licitcr  curando.     Lips.  1610-      8. 
ga]zroann,  Joh.  Godofr.,  Historia  purpurae  miliaris  albae,  cum- 

primis  Argentoratum  nqstrum  et  viciniam  ante  biennium  fere 
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infeslantis.  Argent.  1736.  (S.  auch  H aller,  Diss.  pract. 
Vol.  V.  p.  499  seq.) 

Sarcone,  Mich.,  Geschichte  der  Krankheiten,  die  durch  das  ganze 
Jahr  1764  in  Neapel  sind  beobachtet  worden.  3  Theile.  A. 
d.  ltal.  durch  D.  J.  TA.  Schmid  von  Bellikon.  Zürich,  1770.  8. 

Saxonia,  Hercules,  üe  phoenigmis  libri  tres.     Palav.  1593. 

Schauer,  Ininian.  Frid.,  De  febribus  malignis  in  regione  Röm- 
Aildensi  a  mense  Decembri  anni  1740  ad  Augustum  usque 
anni  1741  grassatis.     Jen.  1741.     4. 

Schreiber,  Joh.  Frid.,  Observationes  et  cogitala  de  peste,  quae 
annis  1738  et  1739  in  Ukrainia  grassata  est.     Petrop.   1740. 

Schuller,  Joh.  Georg,  de  morbo  Hungariae  Hagymaz  ejusque 
cura  praecipue  per  specißcum.  Halae  1726.  (In  Haller, 
disp.  ad  morb.  curat,  et  Aist.  facient.    Tom.  V.  p.  361.) 

Scrinci,  J.  Ant.  Jos.  et  Bache,  Guil.,  De  febre  maligna  ca- 
strensi  Gallorum,  quae  cum  ingenti  eorundem  strage  per  totum 
regnum  Bohemiae,  maxime  vero  Pragae  inter  eosdem  grassa- 
batur.     Pragae,  1743.      (Haller,  Diss.  pract.  V.  385, ) 

Siebert,  lieber  die  Ruhr  und  ihr  Ferhältniss  zum  Enjsipelas. 
Bamberg,  1839.     8. 

Sinionius,  Simon,  Artißciosa  curandae  pestis  methodus,  libellis 
duobus  comprehensa.     Lips.  1576.     4. 

Somentius,  Thom.  med.  Cremonens.  De  morbis,  qui  per  ßnitinws 
populos  adhuc  grassantur,  et  num  Uli  ad  pestilentes  referendi 
sint,  post  priiha  responsa  Mantuam  allata,  brevis  disputatio. 
Cremon.  1576.     4. 

de  Sorbait,  Paul,  Freundliches  Gespräch  über  den  betrübten  und 
armseligen  Zustand  der  Kaiserlichen  Residentz-  und  Haupt- 
Stadt  Wien  in  Oesterreich,  bei  dieser  gefährlichen  und  vorher 
nie  erhörten  Contagion.      Gotha,  1681.      12.      (Jen.) 

Störck,  Ant.,  Annus  medicus  (1.  et  II.)  quo  sistuntur  observatio- 
nes circa  morbos  acutos  et  chronicos  etc.  Edit  2.  Vindob. 
1760.     8. 

Strack,  Car.,  Tentamen  medicum  de  dysenteria  et  qua  ratione wi- 
dern medendum  sit.     Mogunt.  1760.     8. 

Strack,  Car.,  Observationes  medicinales  de  morbo  cum  petechiis 
et  qua  ratione  eidem  medendum  sit.     Carolsruh.   1766.     8. 

Susio,  Giov.  Batt.,  Libro  del  conoscere  la  pestilenza.  Mantova, 
1576.     4.     (Erlang.) 

Sydenham,  Th.,  Opera  medica.     Genev.  1723.     4. 
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Sylvius,  Franc,  de  le  Boe,  Opera  medied.     Amstelod.  1680.    4. 
Thomasius,  Franc,  (ex  colle  Fallis  E/sae  Hetrusci)   Tractatus  de 

peste.     Romae,  1587.     8.     (Jen.) 
Tissot,  Lettre  ä  Zimmermann  sur  i 'Epidemie  courante.     Lausanne 

1765.     8. 
Toreiis,  Alois.,    De  febris  epidemicae  et  novae,  qaae  latine  Pun- 

cticularis,  vulgo  Tavardillo  et  Pintas  dicitur,  natura,  cognilione 

et  medela.     Burgis,  1574.     12.      (Erlang.) 
Tosius,   Anton,  a  Serra  s.  Quirici,   De  anthrace  seu  carbuneulo 

tractatus.     Ejusdem  de  nova  quadam  peripneumoniam  curandi 

ratione  a  nemine  hactenus  exeogitata.  Fe.net.  1618.  4.   (Jen.) 
Trevisius,  Andr.,   de  causis,  natura,  moribus  ac  curatione  pesti- 

lentium    febrium    vulgo    dietarum    cum    signis    sive  pelechiis. 

Perbrevis   tractatus   et  observalio.      1587  et  1588.      Medio/. 

1588.     4.     (Jen.) 
Trumph,  Joh.  Cour.,  Observationes  pathologico-practicae  de  Pur- 
pura per  annos  1737  et  1738  in  confiniis  Goslariae  epidemice 

grassante.      (Acta  acad.  Car.  Leop.  vol.  FI.  p.  71  —  88) 
Velschius,   Georg.  Hier.,   Sylloge  observationum  et  curationum 

medicinalium.     Aug.  Findet.  1658.     4. 
Vochs,  Joh.,  de  pestilentia  anni  praesentis  et  ejus  cura.    Magdeb. 

1507.     4.  —  Fochs,  Joh.,   opusculum  praeclarum  de  omni 

pestilentia,   —   et   de  diuturna  peste  morbi  Gallici  etc.     Per 

Dryandrum  novissime  repurgalum.     S.  I.  1537.     8.      (Beide 

Außagen  —  Jen.) 
Waldschmidt,  Christ.,  De  singularibus  quibusdam  pestis  holsati- 

cae.  KU.  1721.  4.  (S.  Haller,  Diss.pract.  Fol.  F.  p.  547 seq.) 
Wedel,  G.  W.,    (resp.  Rumpel),   Diss.   de  purpura  puerperarum. 

Jen.  1690.     4. 
Weitbrecht,  Josias,  De  febrili  constitutione  pelec/nzante  Petro- 

po/i   anno   1735  grassante.      Begiom.  1736.      (Haller,   Diss. 

pract.  V.  p.  395  seq.) 
Welsch,    Godofr.  et  Sulzberger,    Sigism.   Rupert.,    Historia 

medica  novum  istum  puerperarum  morbum  conlinens,    qui  ipsis 

der  Friesel  dicitur.     Lips.   1655.    4.     (Haller ,  dispulalio- 

nes  admorbor.  histor.  et  curat,  facientes.  Tom.  F.  p.  449  seq.) 
i  VVepfer,  J.  Jac,  De  dtjsenteria praeeipue  maligna,  quae per  ae- 

statem   et  autumnum   a.   1702  in   C/evia  et  vicinis  regionibus 

grassala  est.     Duisb.  1704.     4. 
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Werlhofe^  Saal  mann,  Commercium  de  dysenteria  a  1761-  Monast. 
1762.    4.     (S.  auch  in  IVerlhofii  opp.  omn.  f.  IL  p.JTZseq.) 

Willichius,  Jodocus,  Von  der  Pestilentz  ein  nützlich  Regiment. 
Leipzig,  1553.    8.  —  Frankfurt,  1565.    8.     (Jen.) 

Willis,  Thora.,  Opera  omnia.     Colon.  Allobrog.  1695.     4. 

Wintringham,  Clifton,  Commenlarius  nosologicus,  morbos  epide- 
micos  et  ae'ris  variationes  in  urbe  Eboracensi  locisque  vicinis 
per  viginti  annos  grassantes  compleclens.  Ed.  111.  Berol. 
1791.     8.  —  Deutsch.     Das.  1791.     8. 

Witlich,  Joh.,  Dysenteria  epidemica,  das  ist  Ein  ausführlicher  und 
gründlicher  Bericht:  Von  der  rolhen  ansteckenden  und  be- 
fleckenden Ruhr,  So  Anno  95  und  96  im  Augustmonat  regieret, 
jetziges  1605  Jahr  wiederumb  in  Thüringen  und  an  andern 
Orten  sich  lest  vermerken  u.  s.  w.     Jena,  1605.     8.     (Jen.) 

Zimmermann,  Joh.  G->  Von  der  Ruhr  unter  dem  Volke  im  J. 
1765  und  denen  mit  derselben  eingedrungenen  Vorurtheilen 
u.s.w.    Zürich.  1767.     8. 

Zwinger,  Joh.  Rud.,  Diarium  physico-medicum  antd  1755.  (Vergl. 
Act.  helvet.  mathem.  etc.  111.  p.  295  seq.) 
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Seite  33  ist  die  Note  3)  einzuschalten:  Forest,  observat.  mediain. 

—  48  letzte  Zeile  füge  hinzu  —  S.  ob.  S.  21. 

—  61  Zeile  11  von  unten  statt  200  lies  300. 

—  lies  Rinderpest. 

—  statt  qu  orf  lies  quod. 
oben  lies:  natürlich, 
unten  statt  hier  lies  her. 

—  —    1839  lies  1840. 

—  lies:  zurückbleibenden. 

—  statt  erosicem  lies  erosionem. 

— -  313,  Note  4,  ist  zu  bemerken,  dass  sich  die  thermometrischen  Beobachtungen 
des  Pater  Cotte  nicht  auf  Paris,  sondern  auf  Moskau  beziehen. 

—  322  Zeile    3  von  oben  statt  wäre  lies  würde. 

—  324     —    12  —     —      —    das  lies  dass. 

—  331    —    20  —     —    nach  erreichte  setze  hinzu  —  sie. 

—  417    —    11  — unten  statt  der  lies  des. 

—  436    —    19  —  oben     —   welcerer  lies  welcher  er. 

—  450     —       5  —     —       —    1760  lies  1660. 

—  451     —    20  —     —       —    ihren  lies  seinen. 

Schliesslich  haben  wir  noch  dankbar  der  Güte  zu  gedenken ,  mit  welcher  uns 
Hr.  Prof.  Pfeufer  in  Zürich,  Direktor  des  dortigen  Hospitals,  über  einen  Irrthum 
im  ersten  Theile  dieser  Schrift  belehrt  hat. 

Dort  (S.  167)  leugneten  wir  nämlich  nach  Einsicht  einer  Copie  der  gewöhn- 
lich citirten  Stelle  bei  Jacobus  de  Partibus  (Tract.  4.  c.  2.)  dass  bei  diesem 
Schriftsteller  Petechien  beschrieben  würden.  Indes»  ist  eben  nach  gütiger  Mit- 
theilung des  oben  genannten  Gelehrten  das  gewöhnliche  Citat  falsch,  und  es  heisst 
bei  Despars,  cap.  I.  „De  febre pestilenli et  de  signis  ejus1'  folgendermassen: 

„Dccimum  seplimum  (Signum)  est,  quod  in  febre  peslis  aliquando  accidit 
bot/ior  subalbida  et  rubea,  id  est  parvae puslulae  in  superßcie  corporis  quando- 
que  albae  saniosac ,  quandoque  rubeae  similes  variolis  e.v  ebullitione pulrefacti 


sanguinis.  El  circa  iftas  pustulas  notat  (Amcenna)  quod  interdum  velociler  ap- 
parenl  et  interdum  cito  occultantur  et  de/ilescunt,  quod  putridus  sangnis  ebul- 
liens  nunc  fitras  erumpil ,  nunc  intra  retrahitur.  Et  sub  hoc  signo  quaedam 
cutis  maculae  intelliguntur ,  nigrae  aut  virides  aut  violaceae,  subrubeae ,  similes 
Ulis,  quae  cuti  conlingunt  ex  mursibus pulicum,  quae  vufgariter  dici  solent pianae 
et  sunt  de  signis  maus  et  mortalibus ,  praecipue  nigrae  vel  violaceae  vel  coloris 
viridis,  quum  altestantur  super  magna  humorum  corruptione  jwn  e?uendabili.ii 

,,Es  unterliegt  keinem  Zweifel,"  setzt  Hr.  Prof.  Pf  e  u  f  er  hinzu,  ,,dass  dies 
weder  Blattern,  noch  Masern,  sondern  Ekchymosen  sind;  wo  aber  ein  alter 
Schriftsteller  der  Flohstich-ähnlichen  Flecken  erwähnt,  da  witterten  die  Neueren 
Petechialtyphus." 


Druck  von  Beruh.  Tauch  nitz  jun. 
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